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Liike Luo Elimaii -hanke toteutettiin vuosina 2008 - 2010. Hankkeen hallinnoinnista vastasi
Etela-Savon Liikunta ry, jonka apuna olivat osatoteuttajat: Mikkelin Ammattikorkeakoulu,
sosiaali- ja terveystoimet Mikkelisti ja Pieksdmieltd, Kunnonkeskus Oy, Iti-Savon Sairaanhoi-
topiiri ja Tanhuvaaran Urheiluopisto. Osatoteuttajien tehtivini oli toimia ESLi:n kumppanina
hankkeen toteutuksessa vastaten jo hankeaikanakin liikuntaneuvojien tyGsuhteista sekd tyon-
johdosta.

Mikkelin Ammattikorkeakoulu toi hankkeelle lisiarvoa tarjoten opiskelijoille opinniytetydnai-
heita seki hyvii harjoittelumahdollisuuksia opiskelun tueksi.

Tamain tyon tarkoituksena oli selvittid mitd osaksi ESR:n tahoittama Liike luo elimii -hanke
on saanut aikaan kolmen vuoden aikana. Miten liikuntaneuvonnassa kiyneet asiakkaat ovat
kokeneet neuvonnan, mistd heidit on tavoitettu ja minkilainen on liikuntaneuvonnan tyypilli-
nen asiakas.

Hankkeen kohderyhmini olivat tyoikiiset, erityisesti yli 45-vuotiaat eteldsavolaiset. Painopis-
tettd hankkeen tavoitteen osalta pyrittiin kohdistamaan erityisesti vihin liikkkuviin miehiin.
Hankkeen aikana liikkuntaneuvontaan tutustui 698 asiakasta, joista naisia oli 79.2%, ja miehid
20.8%. Liikuntaneuvonnan asiakkaiden keski-iki oli 47 vuotta.

Asiakkaiden ohjautumiseksi likuntaneuvontaan pytittiin l6ytimadn useita vaylia. Eniten liikun-
taneuvontaan ohjautui asiakkaita omatoimisesti 29.9 %. Hankkeen jarjestimien tapahtumien ja
tilaisuuksien kautta saimme ohjautumaan asiakkaita 24.1%. Perustetveydenhuollon, liikitien,
terveydenhoitajien ja tySterveyshuollon kautta saimme osallistujia yhteensi 17.9%, joka oli
kolmanneksi eniten.

Tapahtumat, tySyhteisokidynnit sekd niihin liittyvit kehonkoostumusmittaukset Inbody-720 -
laitteella motivoivat kohderyhmin henkil6itd testaamaan liitkuntaneuvontaa. Lisdksi ryhmalii-
kunnan jirjestimisessd olivat apuna paikalliset urheiluseurat, jirjestien omia liitkuntaryhmia
aikuisviestdlle. Litkuntaryhmiin osallistui yhtensi 340 asiakasta.

Litkuntaneuvontaan tutustuneille tai prosessissa olleille asiakkaille tehtiin palautekysely. Vasta-
uksien perusteella Eteld-Savossa on litkuntaneuvonnalle selkei tatve.

Hanke paattyy vuoden 2010 lopussa, mutta litkuntaneuvonta tulee jaamain pysyviksi toimin-
tamuodoksi Eteld-Savoon. Toiminnan kustannuksista vastaavat jatkossa kunnat itse. Asiakkaan
omavastuuosuudeksi liikuntaneuvontaprosessista tulee 0-15 €/ henkil®.
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Timo Vuotimaa

Litke Luo Elamii project was carried out during 2008 - 2010. The project was managed by the
Southern Savo Sport Associsation, which had assisted partners: Mikkeli University of Applied
Sciences, municipal social and health setvices in Mikkeli and Pieksimiki, Fitness Centre Ltd,
East-Savo hospital district and Tanhuvaara Sports Institute. ESLi task was to act as a pattner
in project implementation, corresponding to a project alteady during the course of employ-
ment and fitness advisors piece of work.

Mikkeli University of Applied Sciences brought added value to the project, providing students
with thesis topics as well as good training oppottunities to support learning.

Purpose of this study was to determine what part of the ESF-funded business creates a life-
project has received a three-year period. How is the counseling of clients have been expe-
rienced advice where they have been reached and what kind of physical activity counseling is a
typical customet.

The target groups were people of working age, especially over 45 years old South Savo. Focus
of the project objective was to target men in particular, moving a bit. Physical activity advice
during the project visited the 698 customers, of which women accounted for 79.2% of men
and 20.8%. Physical activity counseling clients average age was 47 years.

Customers in shaping physical activity counseling in order to find a number of avenues. Most
customers were allocated to sports advice on your own 29.9%. Events organized by the
project and events we have through your customers 24.1%. Basic health care, doctots, nutses
and occupational health through the patticipants got a total of 17.9%, which was thitd highest.

Events, workplace visits, and related body composition measurements Inbody-720 device
motivate the target group of persons to test the exetcise advice. In addition to the spotts ot-
ganization was to help local sporting clubs, organizing their own spotts teams for adult popu-
lations. Exercise groups attended 340 customets.

Physical activity counseling who expetience or who wete customers in the process was re-
turned questionnaires. Based on the answers of South Savo is a spott a clear need for counsel-
ing.

The project will end the year-end 2010, but the sports advisory will remain as a petmanent
form of activity in South Savo. Activities will be borne by the municipalities themselves. The
customer's deductible contribution physical activity counseling process is 0-15 € / petson.

Key words
physical activity counseling, physical effects, health-related physical activity
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1 Johdanto

Mita Liike luo elamai -hanke on saanut aikaan kolmessa vuodessa? Onnistuimmeko saamaan
terveytensi kannalta liian viahan litkkuvia henkil6ita ohjautumaan etelisavolaiseen
litkuntaneuvontaan, jota testattiin hankkeen aikana? Miten asiakkaat ovat kokeneet

litkuntaneuvontapalvelun?

Itd-Suomen ladninhallituksen (nykyinen Eteld-Savon elinkeino-, liikenne ja ympiristGkeskus) ja
Euroopan sosiaalirahaston taloudellisella avulla hankkeessa lihdettiin rakentamaan
liikkuntaneuvontaa Eteli-Savoon. Rahoituksessa olivat mukana my6s osatoteuttajat:
Kunnonkeskus Oy, Picksimien kaupunki, Mikkelin kaupunki, Osuuskauppa Suur-Savo, Iti-
Savon sairaanhoitopiiti sekd koko hankkeen hallinnoija Eteld-Savon Liikunta ry (ESLi).
Hankkeen suurin yksittiinen osatoteuttaja oli Mikkelin ammattikorkeakoulu (MAMK).

Eteld-Savon maakunta on alueena haastava. Viest6 ikdintyy kovaa vauhtia ja terveys-
mittareilla mitattuna maakunta voi huonommin kuin muu Suomi. Muuttotappio on myds
korkea. Miten pitdi alueen tyoikiinen viestd omassa maakunnassa, hyvissid kunnossa ja milla

keinoin perusterveydenhuolto voisi auttaa aikuisviestos sairauksia ennaltachkiisevissi tyossa?

Liikuntaneuvonnan rakentamisessa tarvitaan yhteinen tavoite. Kaikkien toimijoiden tulee olla
samaa mieltd siiti, ettd jotain on tehtdvi. Juhlapuheiden ja mietintGjen aika on ohi, nyt
tarvitaan oikeaa tekemisti. Perusterveydenhuollon tehtivini on huolehtia ainakin
kuntalaistensa sairauksien hoidosta. Voisiko tetveyskeskus tulevaisuudessa keskittyakin

enemmin sairauksien ennalta ehkiisyyn, jo ennen kuin on litan myohaisti?

Hankkeen aikana fysioterapian osastolla tyoskentelevien fysioterapeuttien tyénkuvaa
muutettiin niin, ettd tyGajasta osa tehtiin likuntaneuvojan ty6ti. Titd toimintamallia testattiin
Mikkelissa ja Savonlinnassa. Pieksimielld sosiaali- ja terveystoimen omasta toivomuksesta
liitkuntaneuvontaa lahdettiin toteuttamaan paikallisen yrityksen kanssa. Lahtokohta oli, ettd
hankkeen aikana testaisimme miten hieman toisistaan etilaiset toimintamallit sopisivat Etela-
Savoon. Tyo6terveyshuollon apuna oli kiytossi ldhete, jolla lidkiri saattoi ohjata asiakkaan
likkuntaneuvontaan. Terveyskeskuksen henkilokunnan osalta tieto asiakkaan ohjaamisesta
litkuntaneuvontaan kirjattiin Effica -jarjestelman vililehdelle. Niin tieto saatiin suoraan

liikuntaneuvojille.



Kaytinnén tyotd toteuttivat liltkuntaneuvojat noin 10 tuntia viikossa. Asiakkaalle tehtiin
henkil6kohtainen litkkuntasuunnitelma, jonka toteuttamista seurattiin 6-8 kuukauden ajan.
Prosessin aikana otettiin yhteyttd asiakkaaseen soittamalla, ja tarvittaessa tehtyd suunnitelmaa

muutettiin.

Koko prosessin tirkein tehtiavi oli saada paremmaksi asiakkaan litkunnan miiri ja laatu.
Avuksi tarjottiin pelkidstidin lilkuntaneuvonnan kautta tuleville omia litkuntaryhmii seka muuta

ryhmitoimintaa. Padpaino oli kuitenkin asiakkaan itsendisen litkunnan lisdamisessa.

Kaikki litkuntaneuvonnan asiakkaiden tiedot seki terveysmuuttujat, mm. paino, bmi, vyotiron
ympirys ja sisdelinrasva kirjattiin ylos seurantalomakkeeseen, josta tiedot myShemmin kerittiin

Webropol -jitjestelmain.

Hankkeen jitjestimien tapahtumien avulla etsittiin kohderyhmaan kuuluvia asiakkaita, joille
suositeltiin tutustumista litkuntaneuvontaan. Toimintaa jirjestimme laajasti ja eti
kohderyhmille. Apuna olivat my6s alueen urheiluseurat, jotka olivat mukana tapahtumissa,
mutta myos jarjestivit omaa toimintaa aikuisviestolle. Asiakashankinnan apuna toteutimme

useita tyoyhteistkiynteja.

Suomessa on testattu erilaisia lilkuntaneuvonnan malleja, erityisesti projektien avulla.
Liikkumisreseptia on tutkittu ja kokeiltu, mutta vield se et ole juurtunut osaksi
teﬁeydenhuoﬂon toimenpidetti. Esteend on ollut mm. tietohallintojarjestelmien yhteen-
sovittaminen, jotka eivit mahdollista asiakkaan tietojen jakamista yksikoiden tai tyG-
terveyshuoltojen vililli. Yksityisten tyGterveyshuoltojen jarjestelmistd kun ei ole padsyi

kunnallisiin verkostoihin.

Eteld-Savon litkuntaneuvonnan tulevaisuus niyttia nyt hyviltd. Toiminta tulee jatkumaan
hankkeen paittymisenkin jilkeen. Kunnat ovat sitoutumassa toimintaan ja nikevit laajasti
terveytta edistavin liikuntaneuvonnan olevan tulevaisuudessa yha tirkeimpi osa terveyden-

huollon kokonaisuutta.



2 Liikunnan vaikutukset

2.1 Liikunta ja terveys

Toimintakykyinen elimist6 tatvitsee liikuntaa, jotta se kehittyisi ja kasvaisi. Liian yksipuolisesti

tai voimakkaasti kuormitettaessa voi elimist6 joutua ylikuormitustilaan. (Kuopion yliopisto.)

Tetveysvaikutukset voidaan kokea hyvin monella eri tavalla fyysisesti, psyykkisesti, sosiaalisesti,

henkisesti, objektiivisesti mitattuna tai subjektiivisina tuntemuksina (Vuori 1999b,38-39.)

Tutkimukset ovat osoittaneet, ettd osallistumalla sadnnélliseen litkkuntaan mahdollistuvat my6s
monet terveydelliset hyodyt. Sydinsairauksien ja syovin osalta liikunta vihentda sairauksien
riskid, mutta vaatii vuosien tyon. Verenkiertoelimiston, lihasvoiman, verenpaineen laskun tai
masennusoiteiden hoidossa paistiin myonteisiin tuloksiin jo viikkojen tai kuukausien

liikuntaharjoittelulla. (Physical Activity Guidelines for Americans 2008,9)

2.2 Liikunta ja astma

Astmapotilaan vointia parantaa hyvi yleiskunto. Kuntolitkunnan tarkoituksena on fyysisen
suotituskyvyn parantaminen. Hyvi fyysinen kunto helpottaa astmaoireita kuten yskia ja
hengityksen vinkumista. Hengityslihakset vahvistuvat litkunnan avulla. Liikunta, jossa tapahtuu
hikoilua ja hengistymisti tehostavat keuhkotuuletusta ja liman poistumista hengitysteista.

(Suomen Liikunta ja urheilu ry.)

Vuodenaika ja sditila tulee ottaa huomioon henkil6ill, jotka sairastavat astmaa.(Laitinen ja
Haahtela 2003,313). Kylmissi liikkkuminen voi pahentaa kmkunpién ja hengitysteiden
ahtautumista ja siten pahentaa astmaoireita. Litkuntamuodoista suositeltavimpia ovat kively,
retkeily, hithto, pyoriily ja uinti. Erityisesti uintia voidaan pitdd astmaatikolle hyvini
litkuntamuotona, koska hengitysilma on yleensé kosteaa ja my6s limminti. Myos kontrolloitu
hengitys uinnin aikana ja hidas uloshengitys vihentivit hengitysvastusta. (Salorinne 1999, 202—
203.)

2.3 Liikunta ja diabetes

Tyypin 2 diabetes ja tiskiryhmiin kuuluvien henkil6iden litkunta tulee olla samanlaista kuin
terveidenkin. Lihaskuntohatjoittelussa insuliinin toiminta tehostuu lihaskudoksissa, mika

vaikuttaa myOnteisesti veren sokeritasoon. Lihasten mairin kasvaessa ja sytjayttiessa
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rasvakudosta lihaskuntohatjoittelun avulla my6s painonhallinta helpottuu, koska lihakset
kuluttavat rasvaa enemmin energiaa. Kestivyystyyppinen litkunta tehostaa rasva-
aineenvaihduntaa, joka vihentai keskivartalolihavuutta. Veren rasvahapposuhteeseen seka
verenpaineeseen litkunta toimii kotjaavana hoitokeinona. Suomalaisessa DSP- tutkimuksessa
(The Finnish Diabetes Prevention Study) todistettiin hyoty-, kunto- ja lihaskuntoharjoittelun

vaikuttavan myonteisesti diabeteksen ennaltachkiisyssa. (Eteld-Pohjanmaan satraanhoitopiiri.)

Saannollisen litkunnan harrastaminen on tirkeda. Insuliiniherkkyys rasittavassa tai kohtalaisen
kuormittavassa lilkunnassa paranee vilittomisti suorituksen jilkeen vaikutus kestdd vahintiin
yhden vuorokauden ajan. Vaikutus lakkaa kuitenkin 2-3 paivin kuluessa. Haluttaessa parasta

mahdollista hy6tya tulisi liitkuntaa hatrastaa paivittdin. (Diabetesliitto.)

2.4 Liikunta ja mieliala

Saannolliselld litkunnalla on vaikutusta parempaan mielialaan. Litkunnan harjoittelu vihintiin
kaksi kertaa viikossa helpottaa masennusoireita varsinkin pimeimpini vuodenaikoina.

(Leppamaki 2006,6)

Liikunnalla on vaikutusta suoraan keskushermostoon, hermokasvutekijoihin seka
serotiinivilitteiseen hermojitjestelmidn. Litkunta toimii masennusldikkeiden tapaan. Litkunta
vaikuttaa myonteisesti my6s henkilén vuorokausirytmiin, joka on ma-sennuspotilailla useasti
hiiriintynyt. Depressiopotilaatkin hyotyvit lilkunnasta. Toipuminen nayttaisi tapahtuvan
nopeammin kun litkuntaan yhdistetdan lidkehoito ja terapia. (I'erveyden ja hyvinvoinnin

laitos.)

Kuhasen (2009) tutkimuksessa kavi ilmi, ettd vihintdin keskitehoinen litkuntaa ikddntyville
kaksi tuntia viikossa vihensi depressiota. Tutkittujen henkiléiden tyytyviisyys kasvoi, seka
minikisitys paranivat. Koettu hyvi terveys seki toimintakykyisyyteen liittyva runsas litkunta

olivat yhteydessi vahaiseen depressioon. (Kuhanen 2009,2)

2.5 Liikunta ja painonhallinta

Kukkosen tutkimuksessa (Litkuntahatjoittelu ja niukkaenerginen ruokavalio 2008) fyysinen
aktiivisuus yhdistettyni vihienergiseen ruokavalioon yllipitid parempaa lathdutustulosta

verrattuna pelkkdin ruokavaliohoitoon. (Kéypi hoito.)

Kohtalaisen rasittavaa lilkuntaa vihintidn 30 minuuttia paivéssd tiittdd myos painon-hallintaan.

Liitkunnan mairi kasvaa selkeisti, jos henkilé on jo lathduttanut 5-10%. Laihtumista ja



keskivartalorasvan vihenemisti tapahtuu henkilén lisitessa litkunnan maarad ja

intensiteettid.(Laaksonen 2004).

Tirkeinti liikunnan ja painonhallinnan yhdistdmisessa on se, ettd potilas kykenee ja haluaa
harrastaa litkuntaa pysyvisti. Erilaisissa tutkimuksissa voidaan selvittda kuinka tehokas ja
minki laatuinen litkunta vaikuttavat diabeteksen ja lihavuuden hoitoon. Tutkimuksiin
perustuvia suosituksia ihmiset eivit pysty toteuttamaan. Siksi vihiinenkin likunnan méirin

lisiaminen on aina hyodyllisti. (Mustajoki P, Liikunta ja tiede 5/2004)

2.6 Liikunta ja uni

Tutkimuksissa on havaittu, ettd litkunta voi edistdi tai haitata unta. Liikkunnan merkitys syvin
unen mairissa on kasvanut ja sen on havaittu vaikuttavan myShentivisti ja vihentavisti
REM-unen miirain. Litkunnan aiheuttama visymyksen tunne helpotti nukahtamista ja
nukkumista. Yleinen kisitys on, etti iltapdivin tai alkuillan aikana toteutettu litkunta vaikuttaisi
myonteisesti unta edistdvina tekijani, mutta myohain tapahtuva lilkunta ei. (Driver& Taylor

2000: Exetciseand sleep. SleepMedRev, 4.)

Myllymien tutkimuksessa selvisi, ettd myohiisillan raskas litkunta ei vaikuttaisi kuitenkaan
univaiheisiin, mutta kohottaisi syketasoa ja alentaisi sykevaihtelua, erityisesti alkuyon tunteina.

(Firstbeat.)

Tietojen ja taitojen oppiminen edistyy unen avulla. Syvin unen aikana motoristen taitojen
oppiminen jatkuu ja syvenee. Esimerkiksi jaakiekkoharjoitteiden osalta se nikyy parempana

suorituksena seuraavana pdivani. (Walker & Stickgold 2005, Sleep and Spotts 2008).



3 Liikuntaneuvonta

3.1 Liikuntaneuvonta kisitteeni

Litkuntaneuvonnan asiakkaan kannalta muutoksia litkunta-aktiivisuudessa toivotaan

tapahtuvan prosessin aikana vihitellen. (Aittasalo 2007.)

Prosessissa tulee ottaa huomioon asiakkaan omat kiinnostukset, tedot, taidot seka sen
hetkinen elimintilanne. Litkuntaneuvoja kertoo asiakkaalle litkunnan tuomista ter-
veyshy6dyistd mahdollisimman kdytinnonliheisesti, ottaen huomioon my6s asiakkaan omat
toiveet. Hyvin toimivassa liikuntaneuvonnassa asiakkaan ja neuvojan kesken vallitsee hyva
vuorovaikutus. Neuvontatilanne ei saa olla pelkistiin kiskyji, kehotuksia tai luennointia. Siksi
neuvontaty6hon tulee kiyttda riittivisti aikaa ja edeti tiittivin hitaasti kuunnellen asiakasta.
Mahdolliset litkuntaa vaikeuttavat esteet kuten sairaudet, vaivat tai ajanpuute eivit saisi
pysdyttad liikunnan toteutusta. Asiakkaan tulisi miettid toteutusta omista lihtokohdistaan.
(Nupponen & Suni 2005; Hirvensalo 2007.)

3.2 Liikuntaneuvonta Suomessa

3.2.1 Tetveytti edistivi liikunta- ja tavitsemusneuvontamalli (TELIRANE)

Kainuun Liikunta ry:n hallinnoimassa Telirane — hankkeessa (2008-2010), on testattu
liikkuntaneuvontaa yhdessi kahdeksan kainuulaisen kunnan (Kajaani, Paltamo, Ristijarvi,
Kuhmo, Sotkamo, Suomussalmi, Puolanka ja Hyrynsalmi) kanssa. Toimintaidea perustuu
terveytensi kannalta liian vihin liitkkuvien henkiléiden aktivoimiseen henkilokohtaisen

neuvonnan avulla. (Koivuniemi & Suutari 2010, 12)

Liikuntaneuvonnan toimintapisteitd on yhteensd kymmenen, joista suutin osa (9) sijaitsee
terveysasemilla, sekid yksi toimintapiste Kainuun Litkunta ry:n toimitiloissa. Toimintamalli
perustuu henkilékohtaiseen tapaamiseen liikuntaneuvojan kanssa. Prosessiin kuuluvat
terveysmittaukset sekd kestivyyskunnon mittaus Polar-kuntotestilld. Asiakkaita Kainuun
mallissa on kiynyt toukokuun 2008 ja huhtikuun 2010 vilisend aikana noin 1350 henkil6é.
Suurin osa kiyneistd asiakkaista, kaksi kolmasosaa, on ollut naisia. Keski-iki on ollut 57,6

vuotta. (Kotvuniemi & Suutari 2010, 12)
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Kuva 1. Telirane -hankkeen litkuntaneuvontaprosessi (Kokemuksia toimivista

litkuntaneuvontakiytinnoista 2010,14.)

3.2.2 Lahden kaupunki

Lahti liikkeelle -hankkeen avulla kiynnistynyt lilkuntaneuvontatoiminta on tarkoitettu
lahtelaisille terveytensi kannalta liian vihin liikkuville ihmisille. Tarkoituksena on lisita fyysista
aktiivisuutta. Kiytinndssi toimintaa organisol Lahden liikuntapalvelut seké sosiaali- ja

terveystoimi. Neuvontaan piisemiseksi asiakkaan tulee tiyttdd seuraavat kriteerit:
* ylipainoinen (painoindeksi >30)

* diabeteksen riskitestissa >15 pistetti

* diabetekseen, sydin tai vetisuonitautiin sairastunut

* sekd terveytensi kannalta riittimiéttomast litkkuva

Apuvilineini lilkuntaneuvonnassa kiytetdin potilastietojarjestelma Pegasosta,
alkukartoituslomaketta, UKK-liikuntapiirakkaa, palveluntuottajien omia esitteiti sekd valmiina
olevia liikuntaa lisd4ivia materiaaleja. Kaikki prosessiin osallistuneet henkil6t on syotetty
Pegasos-potilastietojatjestelmain. Talld varmistetaan asiakkaan seuranta ja tarvittava

tapottointi. Asiakkaita on kiynyt yhteensi noin 600 henkil6d.(Koivuniemi & Suutari 2010, 12)
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Kuva 2. Lahden kaupungin litkuntaneuvontaprosessi (Kokemuksia toimivista

liitkuntaneuvontakaytannéista 2010,17.)

3.2.3 Asikkalan kunta

Liikkumislihetekiytinto ohjaa asiakkaita Asikkalassa sekid laajennettuaan my6s Kirkolissa ja
Himeenkosken kunnissa syksystd 2010 alkaen. Asikkalan litkuntaneuvonta on tarkoitettu
terveytensa kannalta liian vihin liikkuville, ylipainoisille (BMI yli 30) tai diabeteksen

riskitestissd yli 15 pistettd saaneille.

Vastaanottopiste sijaitsee Asikkalan lifkuntahallissa, jossa litkuntaneuvontaa toteuttaa
liikuntatoimen kaksi tyontekijad oman toimensa ohessa. Asiakkaan oma motivaatiotaso
ratkaisee, miten ja minkilaista lifkuntaneuvontaa annetaan. Neuvonta voi sisiltid vain yhden
tapaamisen tai olla jatkuvampaakin. Yksi neuvontakerta on kestoltaan keskimaarin 60
minuuttia. Asiakkaan halutessa voidaan sopia toinenkin tapaamiskerta, joka toteutetaan
litkunnan merkeissi. Toiminnassa on ollut mukana yhteensé noin sata (100) asiakasta
helmikuusta 2008 alkaen. Suurin osa litkuntaneuvonnan asiakkaista on ollut naisia. Miehia
palveluun on ohjautunut kolmasosa. Kaikista osallistujista ty6eldmassi on ollut

42%.(Koivuniemi & Suutari 2010, 12)
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Kuva 3. Asikkalan kunnan litkuntaneuvontaprosessi (Kokemuksia toimivista

litkuntaneuvontakaytinnéista 2010,20.)

3.2.4 Oulun kaupunki

Oulussa litkuntaneuvontatoiminta on kiaynnistynyt jo vuonna 1996. Vastuun neuvonnasta
kantaa lilkuntavirasto seké sosiaali- ja terveystoimi. Ikdantyvien omasta toiminnasta vastaa
alueellinen vanhusty6 ja kuntoutuspalvelut. Litkkumisreseptitoimintaa on kokeiltu, mutta

pysyviksi kiytinnoksi se ei ole muodostunut. (Koivuniemi & Suutari 2010, 12)

Liikuntaneuvontaan ei ole omia kriteereitd, vaan kohderyhmini ovat kaikki Oulun asukkaat.
Palveluun ohjautuminen tapahtuu terveydenhuoltohenkiléston lihetteelld tai omatoimisesti.
Toimintaa jirjestetddn myos nuorille 13 - 18-vuotiaille sekd kutsuntaikiisille yhteisty6ssi
Puolustusvoimien kanssa. Oulun uimahalli toimii litkuntaneuvontapisteeni. Vanhuksille
palvelua tarjotaan Lassin talon seniorikeskuksessa. Tyostd vastaavat Oulun kaupungin

fysioterapeutit seka lilkunnanohjaajat. (KKoivuniemi & Suutari 2010, 12)

Prosessi kestia keskimairin yhden vuoden, mutta tapaamiskertojen maari riippuu asiakkaan
omista tarpeista. Alkukartoituksen jilkeen asiakkaalle laaditaan yksil6llinen
litkuntasuunnitelma. Edistymisti ja litkuntamotivaation sailymista seurataan tapaamiskerroilla,

puhelimitse tai sihkopostilla. Kaikki neuvonnassa kiyneet asiakkaat kirjataan Effica -
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potilastietojrjestelmian. Asiakasmiiri vuositasolla on keskimiirin 400 henkiléd. (Koivuniemi

& Suutari 2010, 12)
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Kuva 4. Oulun kaupungin liikuntaneuvontaprosessi (Kokemuksia toimivista

liitkuntaneuvontakiytannéista 2010,23.)

3.2.5 Jyviskyli

Litkuntaneuvontatoiminta on alkanut Jyvaskylissa vuoden 2010 alusta ja siitd vastaavat
Jyviskylin kaupungin liikuntapalvelut. Palvelu on tarkoitettu kaikille ja kaiken ikiisille
jyvaskylildisille. (Jyvaskylin Kaupunki 2010.)

Erityisesti halutaan, ettd palveluun ohjautuisi sellaisia asiakkaita, jotka eivit ole viela l6ytineet
liikuntakipinii tai omaa litkuntamuotoa. Terveytensd kannalta litan vihin liikkuvien osuutta

palvelun kayttijina halutaan korostaa.(Jyviskylin Kaupunki 2010.)

Astakkaan oma lihtétilanne sekd nykyinen liikkunta otetaan huomioon, kun suunnitellaan
jatkoa. Uuden toimintasuunnitelman edistymistd seurataan kahdella tai kolmella

soittoseurannalla tai henkilokohtaisella tapaamisella.(Jyvaskylin Kaupunki 2010.)

Lihetekiytint6 toimii my6s Jyviskylissi, joten palveluun piisee esim. laakirin, sai-

raanhoitajan tai terveydenhoitajan lihetteelli. My6s itsendinen ajanvaraus on mahdollista.
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Tommintapisteet sijaitsevat Jyviskyldn monitoimitalolla ja Vaajakosken uimahalli Wellamossa.
Toiminta maksaa asiakkaalle 7€/ kerta ja siitd vastaavat kaupungin lii-kuntapalveluiden

erityishikunnanohjaajat. (Jyviskylin Kaupunki 2010.)

3.2.6 Vantaan liikuntaneuvonta

Vantaalla liikuntaneuvolatoimintaa jarjestetaan Myyrmien urheilutalolla seka Tikkurilan
uimahallilla. Pédatehtiva on neuvoa asiakasta 16ytdmaan oma lilkuntamuoto tai -ryhmi
olemassa olevasta tarjonnasta. Asiakkaalle ei tehdd henkilokohtaista litkuntasuunnitelma eiki

mahdollisia muutoksia terveydentilassa tai litkunnan mairissi seurata.(Vantaa 2010.)

Palvelu on tarkoitettu yli 40-vuotiaille, vihin liikkuville vantaalaisille asukkaille, jotka
harkitsevat liikunnan aloittamista. Toimintaan ei tatvitse varata aikaa etukdteen vaan asiakkaat
otetaan vastaan saapumisjitjestyksessi. Aikaa lilkuntaneuvontaan kiytetddn 15- 20 minuuttia/
asiakas. Litkuntaneuvolatoiminta on maksutonta ja sitd toteutetaan parillisina viikkoina.
Toimintakausi on kestoltaan sama kuin lifkuntapalveluiden jatjestimissa

ohjaustoiminnassa.(Vantaa 2010.)

Lisiksi Vantaa kaupunki jirjestaa litkunta-apteekkitoimintaa seuraavilla terveysasemilla: Kotso,
Hakunila ja Tikkurila. Litkunta-apteekkitoiminta petustuu terveyskeskuslaakirien
lihetekdytint6on. Vantaan kaupunki on paittinyt, ettd 2 tyypin diabetespotilaille suositellaan
litkunnan lisaamistd. Laakirien kidytossa on litkkumisresepti. Toiminnalla halutaan tehostaa
terveydenhuollon omaa palveluketjua. Henkil6kunta voi tatvittaessa ohjata asiakkaan
litkunnanohjaajan luo saamaan lisitietoa ja ohjeita liikkunnan aloittamiseksi. Kohderyhmina
toiminnassa ovat yli 40-vuotiaat. Ajanvaraus lilkunta-apteekkiin tehddin oman alueen
terveysasemalta. Asiakkaan edistymisen kannalta tatvittavaa seurantaa suoritetaan
potilastietojarjestelmissa seuraavilla kiyntikerroilla. Litkuntaneuvontatydsti vastaavat Vantaan

kaupungin litkunnanohjaajat.(Vantaa 2010.)

3.3 Kansainviliset liikuntaohjekokeilut

Uudessa-Seelannissa Green Prescription -tutkimuksessa olivat mukana yleisladkirit, jotka
antotvat pelkkii suullista lilkuntaneuvontaa tai seki suullista ettd liikkumisreseptiin perustuvaa
litkuntaneuvontaa fyysisesti passiivisille potilaille. Potilaalle tehtiin alkukartoitus

vastaanottotilanteessa kyselylomakkeella, jonka pohjalta sovittiin yhdessa fyysisen
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aktiivisuuden tavoitteet. Tutkimuksessa selvisi, etta litkuntaneuvontaan yhdistettyna
liikkumistesepti lisasi kuuden viikon seurannassa fyysistd aktiivisuutta verrattuna pelkkiin

suulliseen liikkuntaneuvontaan. (Swinburn ym. 1998.)

Yhdysvalloissa on saatu lupaavia tuloksia PACE- menetelmisti, jota kdytettiin perustervey-

denhuollossa litkuntaneuvonnan vilineeni. (esim. Calfas ym. 1996; 1997, Long ym. 1996).

Menetelmi perustuu transteoreettiseen muutosvaihemalliin (TTM), jossa liikuntaneuvontaa
kohdistetaan tunnettuihin fyysisen aktiivisuuden tekijoihin kuten itse pystyvyyteen, sosiaaliseen
tukeen ja toiminnan esteisiin. Menetelmi on nopea kiyttaa. Laakarin vastaanotolla sithen kuluu

aikaa vain 2-5 minuuttia. (Patrick ym. 1994.)

Potilas tdyttdd ennen vastaanottokiyntid lomakkeen, jossa selvitetiin fyysista aktitvisuustasoa
seki kiinnostusta liikkumiseen. Lomake pohjautuu muutosvaihemalliin. Lisdksi selvitetain,
tarvitseeko asiakas mahdollisia muita ladketieteellisid tutkimuksia ennen liikunnan aloittamista.
Saatujen PACE -pisteiden perusteella asiakas tiyttdd vield neuvontalomakkeen, joka perustuu

hinen omaan muutosvaiheeseensa. (Patrick ym. 1994.)

Lomakkeen tiyttimisen jilkeen ladkiri antaa potilaalle liikuntaneuvontaa seka yksilollisen
litkuntasuosituksen. Puhelimitse tai postitse tehtivalld seurannalla tarkistetaan potilaan

ohjeiden noudattaminen. (Patrick ym. 1994.)

Active Practice -projektissa, joka toteutettiin Australiassa (Smith ym.2000.), tutkittiin
liikuntareseptin vaikutusta fyysiseen aktiivisuuteen. Reseptin kirjoittamisesta vastast
yleislazkiti. Lisiksi reseptin ohella osalle potilaista lihetettiin postitse liikuntaesite, joka
kohdistettiin potilaan omaan muutosvaiheeseen litkunnan suhteen. Mukana interventiossa oli
386 potilasta, joista osalle annettiin pelkki litkuntaresepti ja osalle reseptin lisiksi myos
kitjallinen litkuntaesite. Fyysistd aktiivisuutta mitattiin alussa kyselylomakkeella seki 6-10
viikon ettd 7-8 kuukauden kuluttua perustuen samaan lomakkeeseen. Parhaan tuloksen
fyysisen akdivisuuden lisaamisessi saatiin yhdistamalla litkuntaresepti ja kotiin lihetetty

litkuntaesite. Pelkka resepti todettiin tehottomakst. (Smith ym. 2000.)
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4 Liikuntasuositukset

American Heart Associationin ja American College of Sports Medicinen liikuntasuositukset
suosittavat terveille aikuisille esim. kevyttd kdvelya vihintddn 30 minuuttia viiteni paivana
viikossa, tai vaihtoehtoisesti raskaampaa litkuntaa kaksi kertaa viikossa vihintaan 20 minuuttia.
Liikuntamuotona voisi olla esim. juoksu. Lihaskuntoa ja -kestavyytta yllapitavaa harjoittelua
pitiisi olla edellisen lisdksi kaksi kertaa viikossa. (The Ametican College of Sports Medicine
and the American Heart Association 2007.)

Suomessa UKK-instituutin kehittima liikuntapiitakka suosittaa liikuntaa 2.30h viikossa
useampana piivini tehtynd. Suotitusteholtaan liikunnan tulee olla reipasta. Vaihtoehtoisesti
voi liikkua 1.15h, jolloin sen tulee olla teholtaan rasittavaa. Harjoittelu kehittia erityisesti
kestivyyskuntoa. Lisiksi lihaskuntoa ja liikkehallintaa tulisi harjoittaa viitkossa vahintian kaksi
kertaa.(UKK -instituutti 2010.)

Tetveysliikunnaksi ei voida luokitella muutaman minuutin kestivid arkisia askareita, mutta
toisaalta terveyden kannalta on parempi, etta lilkkuu sadnnollisesti vaikka edes vihinkin.
Liikuttaessa raskaammin tai enemmin kuin minimisuositukset edellyttivit, on tutkittua niyttoa

slitd, ettd terveyshyodyt lisadantyvat.(UKK-instituutti 2010.)
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Kuva 5. Liikuntapiirakka (UKK-instituutti 2010.)
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5 Liikkumisresepti

Litkkumisreseptid on testattu Suomessa yhdessi eti toimijoiden kanssa toteutetulla hankkeella,
jossa olivat mukana Suomen Reumaliitto ry, Jyviskyla yliopiston Terveyden edistimisen
tutkimuskeskus, Kunnossa kaiken ikaa -ohjelma, Suomen Sydinliitto, Suomen Lazkariliitto ja
UKK-instituutti. Hanke alkoi vuonna 2001 ja paittyi vuoden 2003 lopussa.(Stahl 2005, 7.)

Hankkeen tirkeimpini tavoitteena oli tuottaa liikkumisreseptilomake suomalaisten
perusterveydenhuollossa toimivien laikirien kayttéon. Reseptin tarkoituksena oli
liilkuntaneuvonnan edistiminen. Lomake sisalsi asiakkaan nykyisen litkunnan mairin,
terveysperusteen seki tavoitteen. Ohjeosioon kirjattiin suositukset litkkumismuodoista, lajeista,
harrastustiheydestd, kestosta ja rasittavuudesta. Ladkiri ja potilas saattotvat sopia myos
mahdollisista lisiohjeista, toiminnan seuraamisesta seka arvioinnista. Kiytinto vahvistettiin
potilaan ja ladkarin allekifjoituksella. (Aittasalo & Miilunpalo 2002a, Miilunpalo & Aittasalo
2002, Stahl 2005, 8.)

Tehdyssi liikkumisreseptitutkimuksessa (2002 - 2003) asiakkaat kokivat litkuntaneuvonnan
myonteiseksi asiaksi, jossa tesepti toimi hyvini tyokaluna. Suomalaisten ja kansainvalisten
tutkimuksen mukaan liikkumistesepti on toteuttamiskelpoinen. Kansainvilisissa tutkimuksissa
reseptin kiytolld on todettu olevan myos kustannusvaikuttavuutta. Tutkimuksien mukaan

liilkkumisresepti tulisi saada osaksi sdhkéista potilaskertomusta. (Litkkumistesepti 2010.)

Liike luo elimii - hankkeessa liikkumistreseptin kaltaista lihetettd kiytettiin Mikkelissa Etela-
Savon tyéterveyshuolto Oy:ssi (Liite 1).Lahete oli rakennettu Litkkuen Laatua Elamaan -
projektiin vuosille 2006-2008. Pieksimielld kiytossi oli oma testattu resepti (Liite 2), mutta
sen kiytto jai etittiin vahiiseksi, koska lilkuntaneuvonta toimi yksityisen palveluntuottajan
toimitiloissa. Potilaan tictojen siirto potilasjitjestelmissa ulkopuoliselle taholle ei ollut

mahdollista.
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6 Eteld-Savon viestén terveyden erityispiirteet

6.1 Tyoikidinen viesto

Eteli-Savossa asuu noin 156 000 asukasta. Kaupunkeja alueella on kolme; Mikkeli, Pieksa-
miki ja Savonlinna. Vuosituhannen vaihteen jilkeen Eteli-Savon asukasmiird on vihentynyt
noin 11 000 henkildlla, joista suutin muutos on tapahtunut maaseutukunnissa (- 10%) ja
vihiten kaupungeissa (- 4%) . Eteli-Savon viestostd tyoikiisia (15-64-vuotiaita) on noin 98
000 henkiloa (63,2%) ja lapsia (0- 14 vuotta) noin 14000 (14,1%). (Eteld-Savon maakunta
2010.)

Ikirakenteesta johtuen huoltosuhde on vinoutunut ja vinoutuma kasvaa koko ajan muuta
maata nopeammin. Eteld-Savon viestostd yli 65- vuotiaita oli 22,7% kun koko maan vastaava

tilanne oli 17% vuonna 2009. (Eteld-Savon maakunta 2010.)

Keski-idlld (45,2 vuotta) mitattuna maakunnan viki on Suomen vanhinta. Tisti johtuen lasten
ja tyoikiisten osuus on selvisti keskimasriistd pienempi verrattuna muihin maakuntiin.
Muuttotappio ja -litke ovat voimakkainta etityisesti ikdluokassa 15- 29 vuotta. Kesdaikaan
maakunnan ostovoima ja asukasmaira kasvavat lihes kolmanneksella paikkakunnan

ulkopuolelta tulevista vapaa-ajan asukkaista.(Eteli-Savon maakunta 2010.)

Myénteistd kehitystd on tapahtunut tyollisyysasteessa, mutta se jad silti maan keskiatvosta.
Maakunnan tyéttdmyysaste lokakuussa 2009 Eteli-Savon tyovoima ja elinkeinokeskuksen
mukaan oli 12%, kun se samaan aikaan koko maassa oli 10,1% .Kansantuote vuonna 2007 oli
26100 €, kun koko maassa se oli 34 000 €. Asukkaiden koulutustaso on yksi Suomen
alhaisimpia. Petusasteen jilkeen suotitettujen tutkintojen osuus oli vuonna 2007 vain 60,6%.
Koulutuksen taso on noussut vuosittain, ja sithen vaikuttaa mahdollisuus suorittaa toisen
asteen koulutus omassa maakunnassa. Erot koulutuksen tasossa verrattuna muihin maakuntiin
johtuvat olemattomista kotkea-asteen koulutusmahdollisuuksissa, koska alueella ei ole omaa
kattavaa yliopistoa. (Eteli-Savon maakuntaohjelma 2011-2014, 1. luonnos 14.12.2009, Etela-

Savon maakuntaliitto.)

6.2 Terveysmittarit

Erilaisten tetveysmittatien ja tilastojen valossa Fteli-Savo voi huonosti. Maakunnittain tehtyna
vertailuna Eteli-Savon sairastavuusindeksi on Suomen toiseksi kotkein, 133,2. Ainoastaan

Kainuussa indeksi on vielikin suutrempi, 137,5. Koko maan keskiarvo on 100.
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Kansantauti- indeksind seki erityiskorvattavissa lidkehoitoihin perustuvissa kansan-
sairauksissa (7 kpl) esiintyvyys on muuta maata suurempi, jos sitid verrataan

keskiarvoon. (Viialainen 2009, pp-esitys 2.11.2008.)

Taulukko 1. Kansantaudit', Eteli-Savossa vuosina 1992-2008 suhteessa koko maan

keskiarvoon (100), ikdvakioitu (Kansanelikelaitos.)

1992 2000 2008
Kansantauti-indeksi? 116,7 116,4 114,3
Diabetes 109,1 111,0 108,8
Psykoosit 136,3 132,4 121,6
Sydimen vajaatoiminta 118,2 115,8 117,9
Nivelreuma 108,9 108,0 104,3
Astma 108,2 114,4 115,1
Verenpainetauti 108,5 108,0 108,9
Sepelvaltimotauti 127,9 125,2 123,6

! Seitsemiin suurinta erityiskorvattavaan lidkehoitoon oikeuttavaa sairautta. Esiintyvyys

suhteutettu koko maan keskiarvoon. 2 Ao. indekseille laskettu keskiarvo.

Kaikissa erityiskorvattavissa lidkehoitoa vaativissa sairauksissa (ikdvakioitu) FEteld-Savo ylittad
koko maan keskiarvon selvisti. Erityisesti sepelvaltimotaudin, psykoosin ja syddmen
vajaatoiminnan osalta on maakunnan keskiatrvo selvisti muuta maata korkeammalla. Sama

pitee my6s ikdvakioimattomassa vertailussa.
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Taulukko 2. Kansantaudit Eteli-Savossa vuosina 1992-2008 suhteessa koko maan

keskiarvoon (100), vakioimaton (IKKansanelikelaitos.)

1992 1998 2000
Kansantauti-indeksi 128,8 133,7 137,1
Diabetes 121,0 128,2 130,8
Psykoosit 1445 143,6 132,8
Sydimen vajaatoiminta 136,3 141,7 152,8
Nivelreuma 118,0 1214 120,2
Astma 113,1 1209 126,6
Verenpainetauti 121,0 126,4 134,5
Sepelvaltimotauti 147,8 153,7 161,7
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7 Liike Luo Elimii -hanke Eteld-Savon terveyden edistdjana

7.1 Hankkeelle asetetut tavoitteet

Hanke asetti tavoitteeksi vihentaa niiden henkiléiden mairai, jotka lilkkuvat terveytensa
kannalta liian vihin. Palveluketjun rakentaminen sosiaali-, terveys- ja litkuntatoimen vilille loisi
poikkihallinnollista yhteistyota ja lisdisi asiakkaan kannalta hyvinvointia. Erityisesti hankkeella
halutaan palvella vihin liikkuvia etelisavolaisia 18-64 -vuotiaita henkil6itd, joiden tueksi
rakentuu liikuntaneuvonnan jatjestelmi, jolla helpotetaan mm. liikuntapalveluiden saatavuutta.

Liikuntaneuvonnan asiakasmiiritavoitteeksi asetettiin 460 henkiléa.

Pilottivaiheessa hankkeessa tullaan tekemain sihkéinen likkuntahakurekisteri, jonka avulla
hankkeen kohderyhmin asiakkaan 18ytivit helposti heiti kiinnostavan litkuntaryhman.
Taloudellisesti olisi suotavaa, etti pitkalld aikajinteelld uudenlaisella liikuntaneuvontapalvelulla

saataisiin sidstod kuntien sosiaali- ja terveydenhuoltomenoihin.

Tirkein tyokalu tulee olemaan kolmen terveyslitkuntayksikon perustaminen Eteld-Savoon.
Paikkakunnat ovat: Mikkeli, Pieksamiki ja Savonlinna. Terveyslitkuntayksikot ovat
paikkakunta- ja seutukohtaisia tuottaen tietoa eti mallien toimivuudesta. Hankeajan jilkeen
yksikét jiavit toimimaan ja palvelemaan asiakkaita osana perusterveydenhuollon palve-

luketjua.

Laadullisesti tavoitteena on lisita yleisesti maakunnan hyvinvointia, joka nakyisi ty6ikaisten

parempana unen laatuna, hyvini tyGssi jaksamisena seka vihiisind sairaus poissaoloina.

Maakunnan tyéikiisten tyokuntoa halutaan selvittia seki tehdi terveyteen ja hyvinvointiin
liittyvid mittauksia. Tétd varten hanke jirjestdi terveys- ja hyvinvointikiertueen: ”Koko kansa
liikkeelle”. Haluamme tavoittaa kohderyhmamme asiakkaat erilaisten tapahtumien kautta, joita
tulemme jitjestimain ympari Eteld-Savoa. Iskin kanssa liikkeelle, Ruusukively ja Linnanneito
- tapahtumissa tiedotamme liikuntaneuvontapalvelusta seki terveyteen liittyvista

ajankohtaisista asioista.

Hankkeen avulla halutaan Eteli-Savoon lisdd vetovoimaa hyvinvoivana ja terveytta lisadvina

maakuntana, joka huomattaisiin muualla Suomessa ja Eutoopassa.
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7.2 Liike Luo Elimii ~hankkeen organisaatio

Liike luo elimii -hankkeen hallinnoijana toimii Eteld-Savon liikunta ry (ESLi), joka on yksi 15
SLU- aluejitjestosti. Eteld-Savon Litkunta ry:n tehtivini on olla monipuolisen litkunnan
edistiji omalla alueellaan. Jaseniniin ESLilld on etelidsavolaiset urheiluseurat (120kpl), joiden
vireytti ja elinvoimaisuutta tuetaan monipuolisilla tukitoimilla. Seuratoiminta, koulutus,
iltapiivikethot, lasten ja nuotten toiminta, kunto- ja harrastetoiminta, seka isoa roolia talld
hetkelli tekevit projektit ja tapahtumat edesauttavat alueen seurojen elinvoimaisuutta ja tuovat
lisid hatrastajia litkunnan pariin. ESLi:n atvot ovat: etenijd, liitkunnan riemu, joukkuepeli,
etelidsavolaisuus, ja tuloksellisuus. Missio on: ”Eld sinikin liikkuen”. Visio: ”Eteld-Savo

Suomen litkkkuvin maakunta.” (Eteld-Savon Liikunta ry, 2010.)
Liike luo elimii -hankkeen henkildkunta:
Projektipaallikké Teemu Ripatti, Eteld-Savon Litkunta ry

Projektiasiantuntija Lassi Poyry, Mikkelin ammattikorkeakoulu

Mikkeli
Liikuntaneuvoja Ft. Metvi Matttinen, Mikkelin kaupunki, Pankalammen toimipiste

Litkuntaneuvoja Ft. Paula Himaldinen, Mikkelin ammattikorkeakoulu, Hyvinvointikeskus
Elisisi

Liikunnanohjaaja Liisa Haikonen, Eteld-Savon Liikunta ry

Pieksdamiki

Liikuntaneuvoja Ft. Matia Lehtomiki, Kunnonkeskus Oy, Pieksimiki
Liikuntaneuvoja/liikunnanohjaaja Ft. Kaisu Avikainen, Kunnonkeskus Oy, Pieksimaki
Savonlinna

Liikuntaneuvoja Ft. Sati Kurho-Rinkinen, Savonlinnan paitetveysasema

Liikunnanohjaaja Matjo Jairni, Eteld-Savon Litkunta ry
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7.3 Rahoitus

Eteld-Savon elinkeino-, ympitist6-, ja lilkenne —keskus (ELY -keskus) hyviksyi hankkeen
kokonaiskustannukseksi 606 800 euroa. ELY - keskus varautui rahoittamaan hanketta
maksimissaan 538 800 eurolla, josta 360 996 euroa on Euroopan sosiaalirahaston
osarahoitusta. Suomen valtion osuus hankkeesta on 177 804 euroa. Koko hankkeen budjetti

on yhteensi 650 000 euroa.

Taulukko 3. Osatoteuttajina toimivat kunnat ja yksityinen sektori rahoittavat hanketta

seuraavasti

Mikkelin kaupunki 20 700 euroa
Pieksimien kaupunki 10 500 euroa
Itd-Savon sairaanhoitopiiri 14 100 euroa
Eteld-Savon Liikunta ry 4150 euroa
Yksityinen rahoitus:

Osuuskauppa Suur-Savo 15 000 euroa
Kunnonkeskus Oy 3550 euroa

Hanke keria lisaksi ns. etikseen rapottoitavia kuluja, joihin ei myonneta valtion tai ESR-
tahoitusta. Kuluja on syntynyt mm. hankkeen jitjestimista tapahtumista, joissa osallistujat ovat
olleet mukana tydajallaan. Kehonkoostumusmittaukset Inbody-720 laitteella ovat myGs
kerryttineet runsaasti etikseen raportoitavia kuluja. Hankkeen aikana tulee kertya yhteensa
vihintidn 43 200 euroa etikseen raportoitavia kuluja, mikali rahoitussuunnitelma on

toteutunut suunnitellusti.

7.4 Osatoteuttajat

7.4.1 Mikkelin ammattikorkeakoulu

Mikkelin ammattikotkeakoulu (MAMK) tatjoaa korkeatasoista elinikiista korkeakouluopetusta
Eteld-Savossa kolmessa eti kaupungissa; Mikkelissd, Pieksimielld ja Savonlinnassa.
Koulutuksen ohella MAMK on vahvasti mukana tutkimus-, palvelu- ja eri
kehittaimistoiminnoissa, jotka ovat: hyvinvointi, materiaalit ja ymparist6, matkailu ja

tapahtumatuotanto seki sihkoiset palvelut.
20



Henkilokuntaa MAMKissa on 400, opiskelijoita 4500, joista uusia aloittaa vuosittain 450.
Erityisvahvuusalueeksi koetaan Venidji-osaaminen. Uusia avauksia korkeakoulumaailmassa on
haettu yhteistyolli Kymenlaakson ammattikotkeakoulun kanssa. (Mikkelin
ammattikorkeakoulu 2010.)

7.4.2 Mikkelin sosiaali- ja terveystoimi

Strategisena paimairini Mikkelin sosiaali- ja terveystoimi haluaa, ettd palveluja kiyttivi
kuntalainen, asiakas tai yhteis6 on tyytyviinen saamiinsa palveluihin. Toimintaa ohjaa missio:
”Hyvinvointia eliminkaatesi eri vaiheissa”. Sosiaali- ja terveyspalvelujen jitjestimisessd on
tatkoituksena tuottaa riittavit ja tarkoituksenmukaiset palvelut kaikille kuntalaisille. Kaikessa
suunnittelussa ja toiminnassa ehkaisevi ja terveyttd edistivi toiminta on etusijalla. Yksityinen,

kolmas sektoti ja etikoissairaanhoito ovat tahoja, joiden kanssa kehitetdan olemassa olevia

palveluja. (Mikkelin sosiaali- ja terveystoimi 2010, 7-11.)

Petuspalveluiden tulee olla asiakaslihtdisid sekid kustannustehokkaita. Kaikissa viidessid
otganisaation osassa toimintaa ohjaavat seuraavat arvot: hyvinvoinnin edistiminen, ongelmien
ja palvelutatpeen ennaltaehkiisy, kuntotuttava tyGote seki palveluohjaus. (Mikkelin sosiaali- ja

terveystoimi 2010, 7-11.)

Toimintaorganisaatiot:
1.Lapsipetheiden palvelut (vastuuhenkil6 toimialasta: paivihoidon esimies)

Sisiltaa paivahoitopalvelut, terveysneuvonnan (neuvolatoiminta), koulu- ja opiskelijater-
veydenhoidon, lapsipetheiden tukiyksikké-, seki sosiaalityGpalvelut

2.Psykososiaaliset palvelut (vastuuhenkilé toimialasta: sosiaalijohtaja)
Osaston toiminta painottuu seuraaville kohderyhmille:

* aikuissosiaality$ ja paithdehuolto

* vammaispalvelut ja kehitysvammahuolto

* avohoidon mielenterveysty6
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* mashanmuuttajatyo
* talous ja velkaneuvonta
3. Terveyspalvelut (vastuuhenkils toimialasta: johtava ylilidkiri)

Mikkelin liitkuntaneuvonta toimii osana titi otganisaatiota. Toiminta on ollut osa fysioterapian

toimintayksikdn toimintaa. Tulosalueen vastuualueet ovat:

» lagkiripalvelut

* vastaanottotoiminta

* fysioterapia

* hammashoito

4.Vanhusten palvelut (vastuuhenkils toimialasta: tulosalueen esimies)

Toiminta keskittyy nimensi mukaisesti vanhusten hoitoon. Toimiala on jakautunut seutaavasti:
* kotihoito

* asumispalvelut

* laitoshoito

5.Erikoissaitaanhoito, josta vastaa johtava ylilidkiri. Toiminta on jakautunut somaattiseen ja

psykiatriseen erikoissaitaanhoitoon. (Mikkelin sosiaali- ja terveystoimi 2010, 7-11.)

7.4.3 Pieksimien kaupunki sosiaali- ja terveystoimi

Toiminta on selkeytymissi siten, ettd tulevana vuonna (2011) koko sosiaali- ja terve-
ystoimesta vastaa Perusturva-niminen hallinto-organisaatio. Keskeisin tehtiva uudella
hallintorakenteella on kehitti johtamista seki hioa jirjestettivit toiminnat tehokkaaksi,
taloudelliseksi ja asiakaslihtdiseksi. Asukaspohjaa on uudessa kunnassa noin 21 000 asukasta.

(Niykinen, U. 28.9.2010.)
Tulosalueet uudessa mallissa ovat seuraavat:
1. Hallinto

2. Koti- ja laitospalvelut
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3. Tetveys- ja psykososiaaliset palvelut

4. Erikoissairaanhoidon ja ympiristoterveyden ostopalvelut (Nykinen, U. 28.9.2010.)

7.4.4 Iti- Savon sairaanhoitopiiri (ISSHP)

Sairaanhoitopiiti toimii Iti-Savossa kuuden kunnan alueella ja kuuluu ns. Kys-etva alueeseen
yhdessi Eteli-Savon-, Pohjois-Savon-, Pohjois-Karjalan- ja Keski-Suomen sairaanhoitopiitien
kanssa. Sairaanhoitopiitin petustehtivini on vieston terveydestd huolehtiminen seka
tatpeellisen sairaanhoidon ja hoivan organisointi alueen asukkaille. ISSHP:n alueen kunnat
ovat: Enonkoski, Kerimiki, Punkahatju, Rantasalmi, Savonlinna ja Sulkava. Viestopohjaa
alueella on noin 52 000.(Itd- Savon sairaanhoitopiiri 2010.)

Toimintaa ohjaavat atvot, jotka ovat: hyvinvointi, osaaminen, luottamus, ja vastuullisuus.
Henkilokuntaa ISSHP:ssi on 1924 henkiloa. Sairaanhoitopiirin alueella on yksi sairaala. (Itd-

Savon sairaanhoitopiiri 2010.)

Terveydenhuoltopiirin keskeiseksi tehtiviksi ISSHP on miirittinyt alueen vieston tarpeiden
ja osalta terveydentilan aktivisen seuraamisen. Terveyspolitilkkaa tulee kehittd ja atvioida sitd
kokonaisuutena. ISSHP haluaa toimia asiantuntijana ja vaikuttajana
kansanterveyskysymyksissi. Terveyskasvatuksen ja -vaikutusten osalta sairaanhoitopiiri
ennakoi mahdollisia muutoksia ja tarttuu niihin riittdvin ajoissa. Kansallisen tason
ohjelmasuosituksia piiti toteuttaa alueen asukkaiden parhaaksi. Kaikessa johtamisty6ssi

terveydenedistiminen on mukana. (Itd-Savon sairaanhoitoptiri.)

7.4.5 Tanhuvaaran urheiluopisto

Keskeisin toiminta-ajatus Etela-Savossa toimivalle urheiluopistolle on tatjota asiakkaille
vetovoimainen ja tasokas liitkuntakoulutus sekd palvella my6s huippu-urheilua. Opistolla
panostetaan etityisesti yleis-, jai - ja ammuntaurheiluun. Litkunnan ammattilaiseksi on
mahdollista kouluttautua opiston jitjestimalld lilkunnanohjauksen perustutkinnolla tai
liilkunnan ammattitutkinnolla, joita se jitjestid muiden urheiluopistojen tavoin. TySyhteisoille
ja yrityksille Tanhuvaara tatjoaa monipuolista toimintaa aina kuntotestauksesta
hyvinvointipiiviin ja pikkujouluihin. Nykyaikainen ja luonnonliheinen opistoalue tarjoaa upeat

puitteet monipuoliselle liikunnan hatrastamiselle.(Tanhuvaaran urheiluopisto 2010.)
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Itd-Suomen ladninhallitus on myoéntinyt vuonna 2006 Tanhuvaaralle otkeudet jatjestaa
yksityisia tetveydenhuoltopalveluja, miki antaa mahdollisuuden suunnitella toiminnan sisalt64
vhdessi tyoterveyshuoltojen kanssa. Urheiluopiston toimintaa hallinnoi Tanhuvaara-saatio.

(Tanhuvaaran urheiluopisto 2010.)

7.4.6 Kunnonkeskus Oy

Kunnonkeskus Oy on Pieksimaielld ja Haukivuorella toimiva tiyden palvelun litkuntakeskus,
joka on petustettu 1995. Yritys tatjoaa mm. fysioterapiaa ja kuntoutus- ja litkuntapalveluja.
Yrityksen toiminta petustuu asiakkaiden tatpeisiin ja laadukkaiden palvelujen tarjoamiseen.
Henkilokuntaa yrityksessd on yhteensi 16. Lisiksi asiakkaiden kiytossd on lihes kymmenen
henkil6a hierojista lidkareihin.( Kunnonkeskus 2010.)

Tyotehtivit ja roolit hankkeen toteutuksessa ovat jakautuneet siten, ettd hallinnotja Eteld-
Savon Liikunta ry (ESLi) on vastannut koko hankkeen rahoituksesta. Rahoituksen
toteutuminen, maksatukset, hankkeen onnistuminen, raportointi jne. ovat hallinnoijan
vastuulla. Osatoteuttajia koskevat samat oikeudet ja velvollisuudet kuin hankkeen
hallinnoijaakin. Hankkeen osalta kitjanpito tulee eriyttdd, sekd varautua rahoittajaviranomaisten
tatkastukseen. Liike luo elimii — hanke tarkastettiin rahoittajan toimesta 28.10.2009. Hanketta

on toteutettu rahoittajan vaatimalla tavalla eiki kitjanpidosta 16ytynyt huomautettavaa.

7.5 Ohjausryhmai

Hankkeen rahoittajavitanomaisen ohjeessa sanotaan, etti hankkeella on oltava ohjausryhma.
Se sanotaan myos hankkeen hallinnoimalle taholle tulleessa rahoituspdatoksessa.
Oikeudellisesti ohjaustyhmilld ei ole vastuuta hankkeen toteuttamiseen liittyvissi asioissa, vaan
vastuun kantaa hankkeen hallinnoija. Jisenist6 koostuu hallinnoivan tahon edustajasta, seki
mukana olevista osatoteuttajatahoista, jolla varmistetaan mahdollisimman laaja osaaminen ja
asiantuntemus. Myos rahoittajaviranomainen (Ely - keskus) asettaa ohjaustyhmain oman
edustajansa, jonka rooli on toimia asiantuntijana. Térkein tehtavi rahoittajan edustajalla on
huolehtia riittavasta iedonkulusta hallinnoijan ja rahoittajan kesken. Merkittivin ja tarkein
ohjaustyhmin tehtivi on seutata miten hanke on edistynyt suhteessa sille asetettuihin
tavoitteisiin. Muita ohjaustyhmin tehtdvia ovat mm. hankkeen itsearviointi, hyvien kiytintojen

levittiminen, tiedottaminen, vili- ja loppuraporttien seuranta, rahoitussuunnitelman ja

24



maksatusten seuraaminen ja mahdolliset muutokset. Kaikista ohjausryhmin kokouksista
pidetain poytikitjaa, joka toimitetaan kokousten jilkeen rahoittajalle tiedoksi. (Eteld-Savon

elinkeino-, liikenne- ja ympiristokeskus 2008.)

Liike luo elimii -hankkeen ohjausryhmin jisenet:

Salla Seppinen, koulutusjohtaja, Mikkelin Ammattikorkeakoulu (Pj.)

Teemu Ripatti, projektipaillikko Litke luo elimid —hanke, Eteli-Savon Liikunta ry (Sihteeri)
Matjo Vartela-Sormunen, kehityspaallikko, Kunnonkeskus Oy Pieksimiki

Ulla Nykinen, sosiaali- ja terveystoimen johtaja, Pieksimien kaupunki

Heino Lipsanen, aluejohtaja, Eteld-Savon Liikunta ry

Heikki Pylkkinen, johtava yliladkari, Iti-Savon sairaanhoitopiiri (Vp).)

Lassi Poyty, projektiasiantuntija Liike luo elimii -hanke, Mikkelin Ammattikorkeakoulu
Matia Nirhinen, Mikkelin kaupungin sosiaali- ja tetveystoimen johtaja

Mitja Hirvensalo, LiTM, Jyvaskylin yliopisto

Petti Laitinen, suunnittelija, Eteld-Savon Aluehallintovirasto

Matti Nupponen, Eteld-Savon sairaanhoitopiitin johtaja

Taina Kotell, Tanhuvaaran utheiluopiston rehtori

7.6 Markkinointiviestinti ja tiedotus hankkeen aikana

Kaikkien kolmen liikuntaneuvontayksikén toiminnasta julkaistiin paikallislehdissa oma
infoliite. Mikkelin tHedotusliite ilmestyi Viikkoset -lehden yhteydessa syksylla 2008.
Pieksimielld ja Savonlinnassa sama tiedote tuotettiin Pieksimien ja Savonmaa -lehtien vilissd

alkuvuodesta 2009. (Liite 3.)

Liikuntaneuvonnan asiakashankintaa varten valmistimme omat postikortti-tyyppiset tiedotteet
kaikkiin yksikoihin. (Liite 4.) Kortteja jaettiin sekd hankkeen omissa etti muiden jirjestimissi

tapahtumissa ja tilaisuuksissa joissa kohtasimme kohderyhmin asiakkaita.
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Hanke on saanut runsaasti julkisuutta maakunnan eri tiedotusvilineissd. Kaikki hankkeen
toiminnasta kertovat julkaistut lehtiartikkelit on koottu erilliseen lehdistokansioon. Artikkeleita

16ytyy yhteensa 59 kpl.

Frillistd lehti-ilmoittelua toteutimme hankkeen omien tapahtumien osalta paikallislehdissa.
Hankkeen projektipaillikks ja projektiasiantuntija ovat kitjoittaneet myos mielipidekirjoituksia

4 kertaa, jotka julkaistiin Iti- ja Linsi-Savo lehdissi sekd Litkunta ja tiede lehdessa.

Valtakunnan tiedottamisen osalta yhdeksi merkittavimmaksi onnistumiseksi mainittakoon
julkaisu Kipinit -lehdessi, jonka KKI-ohjelma tuotti. Syyskuussa 2010 ilmestyi
»Liikuntaneuvonnan kisikirja”, joka on Liikunnan ja kansanterveyden julkaisu nro 238.
Kisikirjan sisllésta vastasi tydryhmi, jossa olivat mukana my6s hankkeen tyontekijit Teemu
Ripatti ja Lassi Péyry. Kisikitja on maksuton ja se tulee olemaan jaossa valtakunnallisen KIKI-

ohjelman jirjestimilld "Suomimies seikkailee”-seminaarikiertueella.
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8 Liike luo elimii - hankkeen toiminta

8.1 Etelid-Savon liikuntaneuvonnan malli ja prosessin kuvaus

Hankkeen aikana lilkuntaneuvonta oli tatkoitettu erityisesti terveytensi kannalta litan vihin
liikkuville tyéikiisille etelisavolaisille miehille ja naisille. LiikuntaneuvontatyOsti vastasivat

hankkeen avulla palkatut liikuntaneuvojat, jotka tekivit ohjausty6ti osa-aikaisesti.

Mikkelin ja Savonlinnan osalta vastuun liikuntaneuvonnan asiakastyosti tekivit tydnkuvan-
muutoksella fysioterapian osastoilla tydskentelevit fysioterapeutit Mervi Marttinen (Mikkels) ja
Sari Kurho-Rinkinen (Savonlinna). Lisiksi Mikkelin ammattikorkeakoulun Hyvinvointikeskus
Elixiirissa osa-aikaista litkuntaneuvontaty6ti toteutti fysioterapeutti Paula Himaldinen.
Picksimaien litkuntaneuvonnan malli poikkesi edellisestd siten, ettd kaupungin omasta toiveesta
palvelumallia lihdettiin testaamaan yksityisen palvelutuottajan kanssa. Tyostd vastasi
Kunnonkeskus Oy, jonka palkkaama liitkuntaneuvoja Ft. Maria Lehtomiki neuvoi asiakkaita
osa-aikaisesti. Hankehenkilokunnan osaamisen tueksi tatjosimme mahdollisuuden osallistua
UKK-instituutin jitjestamiin koulutusosioihin, jotka olivat Lilkkumisesta tottumus —
tyévilineiti lilkuntaneuvontaan, Yhteistyostd tukea - kehiti liilkunnan palveluketju, Uudista

neuvontataitojasi — virita asiakas liikkumaan, Kynnys matalaksi— opasta liitkkumiskokeiluissa.

Liikuntaneuvontaan ohjautumisen edellytykset: Eteld-Savossa
* asiakkaan liikunta ja liikuntakokemukset vihiisid

* on olemassa terveystiski, johon litkunnalla voidaan vaikuttaa, mm. kohonnut veren-paine,

diabeteksen riskitestissa yli 12 pistettd tai painoindeksi yli 30

» asiakkaan huono fyysinen kunto (lihasten voima, kestivyys, litkkkuvuus)
¢ asiakkaan oma halu muuttaa litkuntakayttaytymista

¢ i akuuttia hoitoa tai kuntoutusta vaativaa sairautta

Kaikki hankkeen liikuntaneuvojat olivat vakituisessa tyésuhteessa. Litkuntaneuvontaan
kiytettya tybaikaa seurattiin tybajanseurannalla, jota varten kiytdssa oli rahoittajan laatima
kokonaistybajanseurantalomake (Liite 5.) Osatoteuttajien kanssa tehtyjen sopimusten mukaan

liikuntaneuvontaan kiytettyi aikaa oli varattu noin 11h/ viikko/ liikuntaneuvoja /paikkakunta.
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Liike luo elimai -hanke maksoi litkuntaneuvonnasta aiheutuneet tyokustannukset
sivukuluineen takautuvasti osatoteuttajille. Rahoitussuunnitelman muutoksesta johtuen
likuntaneuvontayksikét jouduttiin kiynnistimaan vaiheittain. Alkuperiinen suunnitelma oli,
etti kaikki kolme yksikkod olisivat aloittaneet toiminnan vuoden 2008 aikana.
Kokomnaistahoitusosuuden laskettua Mikkelin yksikko aloitti toimintansa syyskuussa 2008,

Picksimiki ja Savonlinna kdynnistyivit vuoden 2009 alusta.

Asiakkaat ohjautuivat lifkuntaneuvontaan eti tavoin: omatoimisesti, tapahtumien kautta,
laakirin lihetteelld, tyoyhteisokiynneisti, tyoterveyshuolloista tai kehonkoostumus-mittauksen
jalkeen. Ajanvarauksen jilkeen oli vuotossa ensimmiinen kiyntikerta. Tassi tapaamisessa
kartoitettiin asiakkaan lihtotilanne, aikaa kiytettiin keskimaarin noin 1-1,30h/asiakas.
Lihtokartoituksen apuna kiytettiin haastattelulomaketta. (Liite 6.) ja sen pohjalta kiytya
keskustelua asiakkaan omista tavoitteita ja toiveista. Terveytta ja asiakkaan lahtotilannetta

selvitettiin alkukartoituksessa seutaavilla mittareilla:

* bmi

* vyotirdn ympirys (cm)

* verenpaine

* leposyke

* puristusvoima

* verensokeri

* kolestroli

* kehonkoostumus, (mittaus tehty bioimbedanssi - mittausmenetelmai kiyttien)
* diabeteksen riskikattoitustesti

e lilkunnan méiri ja laatu

¢ maksimaalinen hapenottokyky (Nex- menetelmii kiyttien)
* ravintotottumukset (lautasmalli pohjana)

Haastattelulomakkeen pohjalta likuntaneuvojat laativat asiakkaalle henkilokohtaisen
liikkumissuunnitelman, joka toteuttamista seurattiin 6-12 kk ajan. Litkuntasuunnitelma

kitjattiin kiyttimalli UKK- instituutin tiytettivaa liikuntapiirakkaa.(Liite 7.) Mahdolliset
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muutokset asiakkaan liikkkumissuunnitelmaan tehtiin soittoseurantaa apuna kayttien. Jos

asiakas ei muistanut soittaa itse sovittuna aikana, otti liitkuntaneuvoja yhteytti asiakkaaseen.

Liike Luo Elamaa -hankkeen
liilkuntaneuvontaprosessi o7 S~
s  Pienryhmiatapaaminen »
7 A B A Y
kuulumisten vaihtoa, "
| mahdollisesti mittauksia 1
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Ohjaus elintapary hmiin, kuunkaitta
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tupakkavieroitusryhmaén 2. kaynti

jne. asiakkaan tarpeiden haastattelu,
mukaan terveysmittaukset,

jatkotuen kartoitus

2. soittoseuranta
sovittujen asioiden
lapikaynti,
lisétuki

Osalle aslakkaista n. 2-3 kuukautta
kontrollikdynti
2 viikon paasta \‘@0
1. soittoseuranta
sovittujen asioiden
lapikaynti,
lisatuki

n. 2 kuukautta

BN
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terveysmittaukset, o
likuntasuunnitelma 0\\\‘“

3-4 viikkoa o

o“"x
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| » tysterveyshuollosta
o tydyhteisdista |
s tapahtumista |
e omaehtoisesti |

Matalan kynnyksen
liilkuntaryhmat

SuomiMies/
SuomiNainen-iryhmat

Kuva 6. Liike luo elimii -hankkeen likuntaneuvontaprosessi (IKokemuksia toimivista

liilkkuntaneuvontakiytannoista 2010,10)

Kaikille koko prosessin kiyneistd asiakkaista tehtiin vihintidn yksi, suurimmalle osalle kaksi
soittoseurantaa, joista viimeisin noin 3 kuukauden kuluttua ensikiynnisti. Viimeiselld
kiyntikerralla asiakkaalle tehtiin samat mittaukset sekd haastattelut kuin ensimmaisellakin
kiyntikerralla. Tilld varmistettiin prosessin aikana tapahtuneet muutokset. Kaikki koko

prosessin kiyneet osallistujat palauttivat asiakastyytyviisyys /palautekyselyn. (Liite 8.)

Haastattelun pohjalta haettiin perusteita sille, miksi asiakkaan tulisi lisitd litkuntaa. Monet
litkuntaneuvonnan asiakkaat halusivat itse aloittaa hankkeen tarjoamassa omassa
matalankynnyksen likuntaryhmitoiminnassa, jonka toteutuksesta ja ohjaamisesta vastasivat

liikunnanohjaajat.
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Asiakas ei automaattisesti joutunut mihinkiin hankkeen tatjoamaan litkuntaryhmain. Paipaino
oli omatoimisen liikunnan Lisaamisessi, jota tuettiin liikuntaneuvojien toimesta
henkilskohtaisella ohjelmassa ja materiaaleilla. Asiakkaille kerrottiin mys yksityisten
palveluntuottajien seki utheiluseurojen tatjonnasta. Mikkelissi ja Savonlinnassa asiakkaan oli
mahdollista ohjautua mys perusterveydenhuollon jitjestimiin omiin ryhmiin, joita olivat mm.
elintapa-,tupakasta irti-ryhmit seki ravitsemusterapeutin palvelut. Vaihtoehtoina tatjottiin
my6s Suomimies- ja Suominainen -lifkuntaryhmid, joissa toiminnan sisilto perustui

monipuolisuuteen.

Koko prosessin kiynneille henkil8ille jirjestettiin pienryhmitapaamisia, joissa asiakkailta
kyseltiin suullista palautetta palvelusta seki sitd, miten liilkkuminen seki elintavat ovat séilyneet.

Tapaamisten yhteydessi jitjestettiin my0s litkuntaosuus.

Mikkelissi testasimme uudenlaista lilkuntahakujirjestelmii, joka helpottaisi asiakasta ja
likuntaneuvojaa 16ytimiin sopivimman lifkuntamuodon seki siité tarvittavat tiedot yhdesti
osoitteesta. Lilkuntahakutekisteti rakennettiin opiskelijatyonid Mikkelin kaupungin sivuston alle
osoitteeseen sportmikkeli.fi . Tydsti vastasi Mikkelin ammattikorkeakoulun opiskelija Teppo
Hyténen. Jirjestelmi on edelleen kiytossi ja sen yllipidosta vastaa Mikkelin kaupungin vapaa-

aitkatoimi.

8.2 Liikunnan toteutus hankkeen asiakkaille

Halusimme lisiti hankkeen avulla liilkunnan miiris, laatua seki tapahtumia erityisesti valitulle
kohderyhmille eli terveytensd kannalta liian vihan likkkuville. Liikuntaneuvonnassa kiyneet
asiakkaat ovat kokeneet, ettd nykyinen avoin tatjonta ei vastaa kysyntii kaikilta osin. Litkunnan
intensiteetti on ollut liian haastava lifkuntaa aloittaville tai sitd suunnitteleville, ja siksi
paadyimme perustamaan liikuntaneuvonnan asiakkaille omia liikuntatyhmii joihin
ohjautuminen perustui asiakaskdyntiin liilkuntaneuvontayksikoissd. Avoimesti ndisti
litkuntaryhmisti ei tiedotettu. Suomimies- ja Suominainen seikkailee - ryhmiin oli mahdollista

osallistua litkuntaneuvonnan ulkopuolelta.

Ryhmilitkunta kaynnistyi Mikkelin osalta syyskaudella 2008, muissa toimintapisteissa
Pieksimielli ja Savonlinnassa ryhmit aloittivat alkuvuodesta 2009. Asiakkaat maksoivat
toiminnoista omavastuuosuutta, joka alhaisimmillaan oli 2€ /henkils. Matalankynnyksen

ryhmitoiminta piti sisillian monipuolista, turvallista petuslitkuntaa, jossa kaikki ryhmin
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jasenet otettiin huomioon. Liikunnanohjaajien osaamista lisittiin vuonna 2010 jirjestetylla

kahvakuulaohjaaja-koulutuksella.

8.2.1 Pieksimiki

Pieksimaelld hankkeen jifjestimiin liikuntatyhtniin osallistui yhteensa 111 hloa. Toiminnan
ohjaamisesta vastasivat hankkeen tyontekijat Ft. Maria Lehtomaki sekd Kaisu Avikainen.

Lukumiiri sisiltas osallistujat seuraavista hankkeen organisoimista lifkuntaryhmisti:
* Suomimies ja Suominainen seikkailee -liitkuntaryhmit

* Matalan kynnyksen kuntopiiri

* Kuntosalihatjoittelu tutuksi -ryhma

* Kotiharjoittelulla kuntoon

* Venyttelyryhma

* Kohti terveellistd ruokavaliota — ryhma

Hankkeen tarjoamien toimintojen lisiksi asiakkailla oli mahdollisuus sitoutua Kunnonkeskus
Oy:n tarjoamiin muihin lifkuntapalveluihin, joista asiakas maksoi hinnaston mukaan. Asiakkaat
suhtautuivat myonteisesti Kunnonkeskus Oy:n palvelutarjontaan ja osa heisti sitoutui

liittymidn myos tarjottuun CMS- kuntoklubijisenyyteen.

8.2.3 Mikkeli

Mikkelissi hankkeen jatjestima Likunta ol sisalloltaan samanlaista kuin Pieksimaelld.

Liikunnanohjaajan toimesta jitjestettiin seuraavia litkuntamuotoja:
* Matalankynnyksen ryhma

» Suomimies ja Suominainen seikkailee -liikuntaryhmit (Liite 9.)

* Kuntosaliryhma

Niiden ryhmien lisiksi asiakkaille kerrottiin my6s muiden palveluntatjoajien toiminnasta

esitteiden ja yhteystietojen kera. Vuoden 2010 alusta asiakkaiden kiytossi oli myos Mikkelin
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seudun lifkuntahakujitjestelma. Ryhmien ohjaamisesta seka sisalloistd vastasi hankkeeseen
palkattu lifkunnanohjaaja Liisa Haikonen. Liikuntaryhmitoiminnassa oli mukana yhteensa 153
henkilbd. Suomimies ja Suominainen -litkuntaryhmitoiminta siirrettiin hankkeen lopussa
Mikkelin Naisvoimistelijoiden jitjestettiviksi, koska halusimme auttaa urheiluseuroja

perustamaan tydikiisille sopivia lilkuntaryhmia.

8.2.4 Savonlinna

Savonlinnassa on toiminnan painopiste ollut matalankynnyksen ryhmissi. Toiminta on ollut
monipuolista sisiltien erilaisia jumppia, sauvakivelys, vesiliikuntaa, kuntosaliharjoittelua seki
peleji. Suomimies ja Suominainen seikkailee -lilkuntaryhmissi toiminta on perustunut
monipuolisuuteen. Savonlinnassa toiminnassa on ollut mukana 76 henkiléd. Ohjaajana on

toiminut litkunnanohjaaja Marjo Jaarni.

8.2.4 Asiakaspalaute liikuntatoiminnasta

Mikkelin ammattikorkeakoulun opiskelijoiden tekemin kyselytutkimuksen mukaan hankkeen
jarjestimit liitkuntatoiminnat (matalankynnyksen ryhmit) on koettu tarkeiksi ja niiden on
toivottu jatkuvan. Asiakkaat ovat kokeneet, etta omassa litkunta-aktiivisuudessa ja
kiyttaytymisessi on tapahtunut muutos parempaan. Vastausten petusteella ryhmiatoimintaan
osallistunciden fyysinen ja psyykkinen kunto on parantunut. Moni uskoo myés oman
likkumisensa jatkuvan hankkeen paittymisenkin jilkeen. Paljon hyvai palautetta annettiin
ohjaajien ammattitaidosta seki roolista toimia hyvini motivoijana ja kannustajana. Erityisesti
matalankynnyksen ryhmitoiminnalle halutaan jatkuvuutta ja se on koettu erittiin

tarpeelliseksi.( Huiskonen, Himiliinen 2010, 39-40).
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9 Tulokset Webropol- aineiston pohjalta

Kaikki asiakkaat, jotka ovat osallistuneet Eteld - Savossa toteutettuun liikuntaneuvontaan on
kirjattu Webtopol- ohjelmaan. Lokakuuhun 2010 mennessa likkuntaneuvontaan on tutustunut
yhteensi 698 asiakasta, joista Webropol- aineistoon on sytetty vajaa 500 asiakasta.
KitjaustyGsti ovat vastanneet hankkeescen palkatut lilkuntaneuvojat paikkakunnittain.
Asiakkaat ovat vastanneet kirjallisesti Webropol- kyselyyn lilkuntaneuvontaprosessin alussa
ensimmiinen tapaamiskerran yhteydessi seki viimeiselld kerralla, kun lihtotilanteesta on
kulunut 6-12 kuukautta. Haastattelu- ja palautelomakkeen laatimisesta on vastannut hankkeen
projektiasiantuntija Lassi Péyry. Webtopol- ohjelman kiyttéoikeudet omistaa Mikkelin

ammattikorkeakoulu.

9.1 Liikuntaneuvonnan asiakasprofiili

Liikuntaneuvontaa kiyttivistd asiakkaista suurin osa tuli niiltd paikkakunnilta missi
lifkuntaneuvontayksikké toimi. Vastaajista (n=472) 35.2% oli Mikkelistd, 35.6% Pieksimaielti,
ja 24.4% Savonlinnasta. Myds pienemmilti paikkakunnilta kuten Mintyharjusta, Ristiinasta,
Ketimielti, Juvalta, Rantasalmelta, Enonkoskelta, Punkaharjulta, Savonrannalta,

Kangasniemelti ja Hirvensalmelta osallistui yksittdisid asiakkaita.

Toimintaan osallistui selvisti enemmin naisia kuin miehia. Kaikista litkuntaneuvonnan
asiakkaista naisia oli 79.2%, ja miehiz 20.8%. Avo- tai avioliitossa asiakkaista oli yhteensi 68.6

%. Bronneita tai asumusetrossa olevia oli 15.2%, naimattomia13.5% seka leskia 2.7%

Liikuntaneuvontaan tutustuneiden asiakkaiden keski-iki oli 47 vuotta. Kaikista asiakkaista

eniten palveluun tutustui yli 45-vuotiaita miehii ja naisia, joita oli 68%.

Suurin osa litkuntaneuvonnan asiakkaista oli koulutustasoltaan keskiasteen kiyneitd 61.2%,
peruskoulun kiyneita vastaajista oli 17.7%, alemman korkeakoulututkinnon oli suorittanut
14.6%, ja ylemmin 6.5% asiakkaista. TySelimassi tai tyénantajan palveluksessa asiakkaista oli
vastauksien perusteella 72.5%, elikeldisia 10.4%, tyottomid 9.2%, tyomarkkinoiden
ulkopuolella 4.2% seki opiskelijoita 3.8%
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Asiakkailta mitattiin vyotirdonympitys. Suutimmalla osalla mitatuista miehista vyotiron
ympitys oli 102cm tai enemmin ja naisilla 88cm tai enemman. Naitd henkil6itd kaikista
mitatuista oli 68.1%.Miehii, joiden vy6tiron mitta oli 94-102cm tai naisilla 80-88cm oli

21.9%.Vain 10% mitatuista vydtirdisti oli alle 94 cm (michet) tai alle 80cm (naiset)

9.2 Misti asiakkaat ovat ohjautuneet liikuntaneuvontaan?

Liikuntaneuvontaan ohjautuminen tapahtui useaa reittid. Eniten litkuntaneuvontaan tulleista
asiakkaista (29.9 %) tuli palveluun itseniisesti. Hankkeen jirjestimien tapahtumien ja
tilaisuuksien kautta saimme ohjautumaan asiakkaita 24.1%. Perusterveydenhuollon, ladkdrien,
terveydenhoitajien ja tySterveyshuollon kautta saimme osallistujia yhteensi 17.9%, joka on

kolmanneksi eniten.

Neljanneksi tirkein viyli lifkuntaneuvontaan oli ”jokin muu”- kohta, joista ohjautui asiakkaita
17.6%. Kiytinnossi henkildt tavoitettiin Inbody -mittauksista, kaveripiirin kautta, tai erilaisten
tyopaikka linkitysten vilitykselld. Tydpaikoilla tehtyjen kiyntien ja esittelyiden pohjalta

lilkuntaneuvontaan ohjautui 10.5% asiakkaista.

9.3 Asiakkaan yleinen terveydentila

Oman ilmoituksensa mukaan vastaajat kokivat terveydentilansa yleisesti ottaen hyviksi (49.7%
vastaajista). Tyydyttaviksi terveydentilansa koki 34.9%, valttaviksi 10.8%, erittdin hyviksi

2.7% ja huonoksi 1.9% lilkuntaneuvonnan asiakkaista.

9.4 Terveysperusteet liikunnan lisdimiselle

Tami kohta tiytettiin yhdessi litkuntaneuvojien ja asiakkaiden kesken. Eniten litkuntaa
haluttiin lisiti hoitokeinona ylipainoon tai lihavuuteen (62.4% vastaajista) (n=465) . Toiseksi
tirkeimmiksi koettiin nivelvaivojen ongelmien ratkaisu liilkunnan avulla (62.4%), ja

kolmanneksi tirkein oli kohonneen vetenpaineen hoito (38.7%).
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9.5 Millaisia tavoitteita sinulla on terveyden parantamiseksi?

Painonhallinta nousi vastaajien miclesti tirkeimmiksi asiaksi kun kysyttiin tavoitteista oman
terveyden patantamiseksi. Seuraavaksi tirkeimmaksi vastaajien mielesta nousi lihaskunnon

patantaminen (47%), kolmanneksi tirkeimmaksi parempi jaksaminen (44%).
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10 Liikuntaneuvonnan asiakaspalautteet hankeajalta

Litkuntaneuvontaprosessin asiakkaat ovat vastanneet palautekyselyyn (Liite 8.) Asiakkaat ovat
tiyttineet lomakkeet kisin viimeiselli liikuntaneuvojan tapaamiskerralla. Vastauksia saimme

yhteensd 364 kpl.

1.Prosessi on ollut minulle hyddyllinen, n=364

0=En osaa sanoa/en I
osallistunut/tyhjd

4=T&ysin eri mielta

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mielta

1=Taysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 1. Eteli-Savon liikuntaneuvonnan hyodyllisyys asiakkaan kokemgna

Asiakkaista 80% oli tiysin samaa mieltd siiti, ettd litkuntaneuvontaprosessi on ollut
hy6dyllinen, 19% jokseenkin samaa mielti ja 1% ei osannut sanoa oliko prosessi hyddyllinen
vai el.

2.Liikuntani on lisdantynyt
liikuntaneuvonnan avulla,n=364

0=En osaa sanoa/en
osallistunut/tyhja

4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Té&ysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 2. Litkunnan lisadntyminen likkuntaneuvonnan avulla
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Liikuntaneuvonnan yksi tirkeimmisti asioista oli saada asiakkaan oma litkunta lisddntymain.
Vastuksien perusteella 47% oli tiysin sitd mielté, ettd oma lifkunta on lisdantynyt
liikuntaneuvonnan avulla. Jokseenkin samaa mielti vastaajista oli 40%, jokseenkin eti mielta
7%, tiysin eti mieltd 3% ja loput 3% ei osannut sanoa oliko litkkuntaneuvonnalla merkitysta

litkunnan lisdantymiseen.

3.Liikuntani on monipuolistunut
litkkuntaneuvonnan avulla,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Tdysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltad

1=Tdysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 3. Litkunnan monipuolistuminen liitkuntaneuvonnan avulla

Liikunnan monipuolisuutta kysyttiessi 39% kertoi monipuolistaneensa litkuntaa neuvonnan
avulla. Jokseenkin samaa mieltd oli 42%, 10% jokseenkin eti mielti, taysin eri mieltd 3% ja 6%
ei osannut sanoa oliko liikuntaneuvonnalla vaikutusta lilkunnan monipuolisuuden
lisadntymiseen.

4. Elintapojen muutos,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhjd
4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Tdysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 4. Elintapojen muutos terveellisempaan suuntaan litkuntaneuvontaprosessin aikana
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Oliko litkuntaneuvonnalla vaikutusta elintapoihin? Muuttiko asiakas litkuntaneuvon-
taprosessin aikana elintapojaan terveellisempéin suuntaan? Vastauksien perusteella 46% oli
tiysin samaa mielti, etti lifkuntaneuvonnalla on ollut merkitystd elintapojen muuttumiseen
terveellisempiin suuntaan. Jokseenkin samaa mieltd olt 42%, jokseenkin eri mielta oli 7%,
tiysin eti mieltd oli 1%, ja 4% ei osannut kertoa vaikuttiko lilkuntaneuvonta elintapoihin

milladn lailla.

5. Mittaukset motivoineet,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja

4=Taysin eri mieltd

3=)okseenkin eri mielta

2=Jokseenkin samaa mielta

1=Taysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 5. Litkuntaneuvonnan asiakkaille tehtyjen mittausten motivoiva vaikutus

Litkuntaneuvonnan asiakkaalle tehtiin seki ensikaynnilld ettd prosessin lopussa samat
mittaukset mm. bmi, rasva%, paino, kehonkoostumusmittaus, verenpaine jne. Kysyttiessi
oliko mittauksilla ja niiden tuloksilla motivoivaa vaikutusta, koki 62% asiakkaista olevan tiysin
samaa mielti. Mittauksilla oli suurimmalle osalle motivoiva vaikutus. Jokseenkin samaa mieltd
oli 31%, jokseenkin eri mielti oli 4%, tdysin eri mieltd oli 1% ja 2% ei osannut sanoa oliko

mittauksilla vaikutusta motivaatioon lainkaan.
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6. Yksilollinen ohjaus auttanut,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=T&ysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Taysin samaa mielta

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 6. Yksilollisen ohjauksen vaikutus litkuntaneuvonnan asiakkaille

Oliko yksilSlliselld ohjauksella vaikutusta ja auttoiko se asiakasta? Vastaajista 59% koki
saaneensa hyotyd yksilollisesti ohjaamisesta. Jokseenkin samaa mielti oli 34%, jokseenkin eri
mielti 4%, 3% vastaajista oli taysin eri mielti, eli kokivat ettd yksilolliselld ohjaamisella ei ollut

auttavaa merkitysta.

7. Ohjautuminen eteenpdin,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Taysin eri mieltd
3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Tdysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 7. Liikuntaneuvonnan asiakkaiden ohjautuminen eteenpiin neuvontatilanteen jilkeen

Liikuntaneuvonnan asiakkailla oli mahdollisuus ohjautua my6s perusterveydenhuollon jatjes-
tamiin omiin ryhmiin, joita olivat mm. elintapa-, liilkunta-, tai ravitsemusterapeutin tarjoama
tyhmitoiminta. Asiakkaista 40% oli tiysin samaa mielti, eli olivat ohjautuneet johonkin
ryhmiin, 18% jokseenkin samaa mielta, jokseenkin erimieltid 11%, tiysin eri mielti oli

vastaajista 7%, ja 24% el osannut sanoa, tai eivit olleet ohjautuneet mihinkiin ryhmadn.
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8. Ryhmaétoiminta,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Td&ysin eri mieltd
3=Jokseenkin eri mielta

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Tdysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 8. Hankkeen jirjestimin matalankynnyksen ryhmitoiminnan tarpeellisuus

Liikuntaneuvonnan asiakkaille oli tarjolla omia likkuntaryhmis, johon ohjautuminen tapahtui
vain liikuntaneuvojien tai lilkunnanohjaajan toimesta. Pddpaino oli kuitenkin asiakkaan
omatoimisen liikunnan lisiimisessd. Kysyttiessi: “Matalankynnyksen ryhmi on ollut minulle
tarpeellinen”, 51% vastaajista ei osannut sanoa tai ei ollut osallistunut toimintaan lainkaan.
Toiminnan tarpeellisuudesta 27% vastaajista koki olevansa samaa mielti, jokseenkin samaa

mielti 12%, jokseenkin eri mieltd 5% ja tidysin eti mieltd 5% vastaajista.

9. Pysyvyys odotus,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja h
4=T&ysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd |

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Taysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 9. Elintapojen pysyvyys jatkossa
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»Uskon mahdollisten elintapamuutosteni pysyvyyteen jatkossa.” (esim. 2 vuoden kuluttua)
Suurin osa vastaajista eli 53% uskoo elintapamuutosten pysyvyyteen ja muutokseen lifkunta-
neuvonnan kiynneista asiakkaista, 42% oli jokseenkin samaa mieltd,1% jokseenkin eri mielta ja

4% ei osannut kertoa mielipidettdin.

Tarve palvelulle,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Tdysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mielta

1=T&ysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 10. Liikuntaneuvontapalvelun tarpeellisuus

Vastaajista 89% oli tdysin samaan mieltd, ettd liikuntaneuvonta on tarpeellista toimintaa ja 11%

ilmaisi olevansa jokseenkin samaa mieltd.

Kokonaisuus,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja i
4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mielta

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Taysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 11. Eteli-Savon liikkuntaneuvontapalvelun toimivuus ja kokonaisvaltaisuus
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»Liikuntaneuvontaprosessi on toimiva kokonaisuus.” Vastaajien mielesti liikuntaneuvonnan
koko prosessi, joka sisilsi alku ja loppukartoituksen, seurannat, seki henkil6kohtaisen
liikkumissuunnitelman todettiin toimivaksi, 73% vastaajista oli samaa mielti. Jokseenkin samaa

mielti oli 24%, vain 1% oli jokseenkin eri mieltd ja 2% ei ottanut kantaa tissi asiassa.

Seurantoja sopivasti,n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Tdysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mielta

1=Taysin samaa mielta

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 12. Liikuntaneuvonnan seurantakertojen maara

»Scurantakdyntien maari on sopiva.” Kaikille lifkuntaneuvonnan asiakkaille tehtiin vihintiin
kaksi seurantaa, jotka toteutettiin puhelinsoitolla asiakkaan tat litkuntaneuvojan toimesta.
Osallistujien mielestd tiysin samaa mielti oli 49%, eli seurantakdyntien mairi olisi sopiva,
jokseenkin samaa mielti oli 30%, jokseenkin eri mieltd oli 15%, tiysin eti mieltd oli 4% ja 2%

ei ottanut kantaa kysymykseen.
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Seurantaa enemman,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja

4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=T&ysin samaa mielta

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 13. Litkuntaneuvonnan seutannan maara

»Seurantaa pitiisi olla enemmin.” Tésti vastaajien mielipiteet jakautuivat. Yli puolet vastaajista
55% ilmoitti, etti seurantaa pitiisi olla nykyisti enemmin, 36% oli tyytyviisid nykyiseen

kiytintoon,

Soitto, n=364
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mielta

1=T&ysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 14. Liikuntaneuvonnan soittoseuranta

»Soitto on sopiva tapa tukeen ja seurantaan.” Vastaajista 68% piti soittoa sopivana

seurantatapana, 19% oli eti mielti soiton toimivuudesta seurannan vilineend.
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Asiantuntemus=364 T
0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja
4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=T&ysin samaa mielta

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 15. Liikuntaneuvonnan asiantuntevuus

»Ohjaus ja neuvonta ovat asiantuntevaa.” Kaikki vastaajat olivat samaa mielti, ettd heille

toteutettu litkuntaneuvonta on ollut asiantuntevaa.

Ryhmit tarpeellisia,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja h

4=Taysin eri mieltd

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mieltd

1=Taysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 16. Matalankynnyksen litkuntaryhmien toiminnan tarpeellisuus

Matalan kynnyksen litkuntaryhmitoiminta on tarpeellista.” Vain lifkuntaneuvonnan asiakkaille
tarkoitettu ryhmitoiminta todettiin tarpeelliseksi, silld 62% puolusti ryhmiétoiminnan
tarpeellisuutta. Vastaajista 37% ei ottanut kantaa kysymykseen. Timi selittynee silld, etta

vastaajat lilkkuivat omatoimisesti eivitkd ryhmissi.
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Maksullisuus,n=364

0=En osaa sanoa/en osallistunut/tyhja

4=Taysin eri mielta

3=Jokseenkin eri mieltd

2=Jokseenkin samaa mielta

1=T&ysin samaa mieltd

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuvio 17. Liikuntaneuvonnasta mahdollisesti petittiva maksu hankkeen jilkeen

»Litkuntaneuvonnasta voitaisiin petii jatkossa pieni maksu, joka sitouttaisi osallistumista

paremmin.”

Hankkeen aikana litkuntaneuvonta oli maksutonta asiakkaalle, vain ryhmitoiminnat maksotvat
2€/ osallistumiskerta. Vastauksien perusteella asiakkaat olisivat valmiita maksamaan

litkuntaneuvonnasta, titd mieltd oli 56% vastaajista.

Palautteiden petusteella sopivin maksu asiakkaiden mielesta voisi olla 15-30€/ henkilo.
Mahdolliseen omavastuuosuuteen suhtautui epiilevasti 32% vastaajista ja 12% ei osannut

sanoa kantaansa.

10.1 Asiakkaiden avoin palaute ja kehittimisehdotukset

Kysclyyn vastanneet saivat antaa myds avointa palautetta lilkuntaneuvonnan toimivuudesta
seki esittdd itse miten toimintaa voisi kehittia. Ohessa on keritty asiakkaiden omia mielipi-

deilmauksia. Tekstit ovat suotia lainauksia palautelomakkeista.

* ”Vuosittain tai jopa puolivuosittain yleinen terveys /likkuntaseuranta: pitda tykya ylla
paremmin kuin tydterveyden satunnaishuollot. Jos seurantachjelma olisi, osallistuisin varmasti.
Numerot ja faktat auttavat luomaan tavoitteita, paremmin kuin pelkit neuvot. Erinomainen

pakettil Kiitos tisti, nyt tunnen itseni paljon terveemmiksi kuin vuosi sitten! ”
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« ”Tso kiitos ammattitaitoisesta ja ystivillisestd ohjauksesta, josta on ollut minulle kor-

vaamatonta tukea, tietoa ja kannustusta.”

* ”Palvelu on asiantuntevaa, ystavillistd ja kannustavaa.”

* ”Olen tyytyviinen kuntosalikiynteihin ja mahdollisuuteen osallistua uudestaan.”
* ”Seurantakiynti esim. 1 v. kuluttua.”

« ”Olisi hyvi tulla pienii ravitsemusneuvoja. Hyvéd syksyi ja kiitos :)”

» ”Kiitos, timi on ollut tosi hyva minulle. Olen ollut tyytyvainen.”

* "Yksi seurantakiynti on mielestini liian vihan. Elimantapoihin - liikkuntaan ja
ravitsemukseen tehtivit muutokset vaativat paljon aikaa. Maksulla ei ihmisid tallaisiin sitouteta,

todennikoisesti se karsisi porukkaa.”
* ”Erittiin tarpeellista tietoa ja eri mittauksia.”

« ”Kiitos, HYVA JUTTU, toivottavasti jatkuvaa.”

o "Palvelu on hyva ja tirkei, kiitos siiti. Ravintoterapeutin palvelut ovat hyva lisi, samoin
kuntotestit.”

e ”?Omalla kohdallani tillaisenaan hyvi. Iso kiitos projektin vastuuhenkiloille!”

* "Jos palvelu maksullista, maksut nikyviin suunnitelmiin. Kiitos! Hienoa ja tarpeellista

toimintaal”

',7

* ’Kiitos, etta sain olla mukana
* ”Mielestini tarpeeksi hyvilld tasolla. LLE hyvilla asialla.”
* ”Tama on tosi hyvi juttu!”

* ”Iso kiitos!”

e "Vuoden kuluttua aloituksesta voisi olla ns. kontrollisoitto, vaikka muuten olisikin projekti

loppunut. "Suuret kiitokset" haluan sanoa! Tami on ollut erittiin positiivinen kokemus kaiken

kaikkiaan.”

* “Seurantapuhelinsoittovili max. 1kk. Useampi seurantakdynti prosessin aikana esim. 3 klkin

valein.”
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« "Seurantakdyntien miiri sopiva vuoden aikana, mutta vuosi ei ole riittévi kokonaispaketissa.
Toinen seurantavuosi olisi paikallaan, koska liikunta ei ole juurtunut vield ihan elimintavaksi ja
tihin on ollut vaikuttamassa vaiva/sairaus, joka on aina vililld katkaissut liikuntahatrastukset.
Puhelinseuranta mukava sinilliin, mutta ei riitd yksindén. Tarvitaan tapaamisia. Kiitos kovasti

||[”

"potkusta persuksille

« "Pitkiin ajan seuranta tarpeellista, motivaatio tahtoo thmisiltd helposti loppua esim. 1/2

vuoden jilkeen. Thanaa kiydi ohjauksessa, jossa ei tetveysterrorismia" eikii tarvitse tuntea

[?’

itsedin epionnistuneeksi eiki ahdistuneeksi jos ei huipputuloksia ole tullutkaan

« "Puoli vuotta on ehki liian lyhyt aika - Voisi pidentii jopa vuoteen. Puolessa vilissi kiynti

lisdisi motivaatiota. Kiitos paljon hienosta mahdollisuudestal”

* ”Seuranta-aika voisi olla pidempi esim. 1v.”

* ”Liikuntaryhmin ohjaaja erittdin ammattitaitoinen ja kannustava.”
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11 Hankkeen muu toiminta ja tapahtumat

Tapahtumien jitjestelyiden osalta teimme paljon yhteisty6td my6s muiden hankkeiden,
urheiluseurojen, sckd muiden jitjestdjen kanssa. Eniten yhteisty6ti toteutettiin ESLi:n Kyli-
Sportti -hankkeiden sekd Kanerva-kaste- hankkeiden kesken. Kyla-Sportti —hankkeissa
kehitetain Eteli-Savon kylien liikuntatoimintaa. Kanerva-kaste-hankkeen tavoitteena on
kroonisten sairauksien ehkiisy Kuopion yliopistollisen sairaalan (KYS) erityisvastuualueclla.
Myés Mikkelin ammattikorkeakoulun Voimavuodet -hanke oli mukana yhteisty0ssd, jonka

tehtivini oli 45-vuotiaiden etelisavolaisten hyvinvoinnin kehittiminen.

11.1 Naisille suunnatut tapahtumat

Osallistujamiiirilld mitattuna suurimmat tapahtumat olivat Ruusukively Mikkelissi ja
Linnanneito Savonlinnassa. Molemmissa naisille suunnatuissa kavelytapahtumissa 2008- 2010
oli osallistujia 700 - 900 henkiléd/ vuosi/ tapahtuma. Hanke oli mukana jitjestamissa
tapahtumaa, seki kertomassa osallistujille litkuntaneuvonnasta. Kohdetyhmin potentiaalisille

asiakkaille jaettiin liikuntaneuvonnasta kertova infokortti.

11.2 Suominainen seikkailee -liikkuntatryhmi

Ryhmin toiminta sisilsi monipuolista liikuntaa, joka oli tatkoitettu vihin entuudestaan
liikkuville naisille idltdsn 40- 64 vuotta. Liikuntakertoja tuli kauden aikana yhteensi 16 kertaa.
Toiminta oli sen alkaessa suosittua ja ryhmi tuli tiyteen nopeasti. Suominainen seikkailee -
toimintaa jirjestettiin Mikkelissd, Pieksimielli ja Savonlinnassa. Esimetkkini Savonlinnan
ohjelma kaudelle 2009.

Vko 4  Sisipelit ja -leikit Vko 13  Sisapelit palloillen

Vko 5  Lihaskuntoharjoittelu Vko 14  Sauvajumppa+lenkki

Vko 6  Lihaskuntoharjoittelu Vko 15 Body&mind kehon huolto

Vko7  Kehonhallintajumppa Vko 16  Keskivartalojumppa

Vko 8  Sisipelit palloillen Vko 17 Aquabic

Vko 9  Hiihtoloma Vko 18  Kuntojudo

Vko 10  Lumikenkiily Vko 19  Pesipallo

Vko 11 Lumikenkiily Vko 20 Linnanneitokietros

Vko 12 Aquabic Vko 21  Ulkopelit, pesipalloa yms.
Vko 22 Melonta+kauden paitos

Kuvio 18. Suominainen seikkailee liitkuntaryhmin ohjelma, kausi 2009
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12 Tapahtumat miehille

12.1 Iskiin kanssa liikkeelle

Hankkeen yhteni tavoitteena oli kannustaa miehid huolehtimaan hyvinvoinnistaan seka
rittavista liikunnasta. Titi varten toteutimme tapahtuman nimeltd ”Iskén kanssa liikkeclle”,
joka jitjestettiin Isanpaivind aluksi Mikkelissd, mutta myohemmin myos Savonlinnassa,
Pieksimielli, Mintyharjulla ja Juvalla. Toiminta-aika (2h) sisilsi ohjattua litkuntaa yhdessi
lasten kanssa, tietoutta terveydestd, mahdollisuuden varata aika liikuntaneuvontaa, mittauksia
seki liikkumiseen ja terveyteen liittyvdd maksutonta materiaalia. Tapahtumien jarjestelyissa
olivat mukana ESLi:n lisiksi paikalliset utheiluseurat, Tanhuvaaran urheiluopiston
likunnanohjaajaopiskelijat, Mikkelin ammattikotkeakoulun opiskelijat ja ESLi:n kylasportti-
hankkeet. Iskin kanssa liikkkeelle -tapahtumissa oli yhteensi osallistujia noin 600 henkil6i. (Liite
10.)

12.2 Suomimies seikkailee -liikuntaryhmi

Vain vihin liikuntakokemuksia omaaville 40 - 64 -vuotiaille miehille tatkoitettu lifkuntaryhma,
joka kokoontui kerran viikossa petikkaisini aikoina naisten vastaavan ryhmin kanssa. Myos
miesten ryhmi oli suosittu ja ryhma tuli tayteen innokkaista miehistid, Toiminnan ohjaamisesta
vastasivat hankkeen liitkunnanohjaajan lisiksi my6s Suomen Nuotiso-opiston opiskelijat.
Suomimies -lifkuntaa toteutettiin Mikkelin ja Pieksimien ohella my6s Savonlinnassa.

Toiminnan pédpaino oli erilaisten lifkuntalajien kokeilussa, esimerkkind Picksimien ohjelma.

Vko 4  Liikkuvuus- ja keskivartalon hallinta  Vko 11 Sisipelit
Vko5  Liikkuvuus- ja keskivartalon hallinta  Vko 12 Lihasvoimatunti jumppasalissa

Vko 6  Kuntopiiti kuntosalilla Vko 13  Lihasvoimatunti jumppasalissa
Vko7  Kuntopiiti kuntosalilla Vko 14 Vesijuoksua ja jumppaa

Vko 8  Sauvakively+jumppa Vko 15  Vesijuoksua ja jumppaa

Vko 9 Sauvakively+jumppa Vko 16 Paisidinen

Vko 10  Sisdpelit Vko 17  Pyoraily+lihasvoimaharjoittelu

Vko 18  Pyoriily+lihasvoimaharjoittelu

Kuvio 19. Pieksimien Suomimies seikkailee liilkuntaryhmin ohjelma
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13 Kiertueet

Koko kansa liikkeelle -tapahtumat jirjestettiin seuraavilla paikkakunnilla: Anttola, Juva,
Joroinen, Kerimiki, Mikkeli, Mantyharju, Pieksimaki, Rantasalmi, Savonlinna, Sulkava ja ne
toteutettiin vuosina 2008 - 2010. Jirjestelyissi olivat mukana mm. paikalliset urheiluseurat,
Eteli-Savon liikunta ry:n Kylasportti-hankkeet, Tanhuvaaran urheiluopiston
liikunnanohjaajaopiskelijat seki kuntien liikunta- ja vapaa-aikatoimi. Tapahtuman aikana
osallistujat saivat maksuttomasti osallistua liilkunnanohjaustuokioihin, testata kuntoa UKK-
kively - tai Cooper-testilla tai mittauttaa kehonkoostumusta Inbody -laitteella. Lisiksi kaikilla
paikkakunnilla tehtiin aktiivista markkinointity6td jakaen liikuntaneuvonnan kortteja.
Muutamissa tapahtumissa oli mukana hankkeen lilkuntaneuvojakin, jolta pystyi varaamaan

suoraan ajan litkuntaneuvontaan. (Liite 11.)
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14 Yhteisty6 urheiluseurojen kanssa

14.1 Hyvin olon juoksukoulu, Mikkelin Kilpaveikot ty

Hyvin mielen juoksukoulun toteutimme yhdessid Mikkelin Kilpaveikot ty:n kanssa vuosina
2008 - 2010. Toimintaan osallistui paljon henkil6itd, joiden kuntotaso oli alussa heikko.
Koulun piaittyessa kaikki osallistujat jaksoivat juosta yhtajaksoisesti vihintaan Skm, osa jopa
maratonin. Juoksu/kivelyharjoittelun lisiksi ohjelma sisilsi luentoja mm. tavinnosta ja oikeasta
harjoittelusta. My6s osallistujien lihaskuntoon ja lilkkuvuuteen kitnnitettiin huomiota
liikuntasalissa tehtavilld hatjoitteilla. Juoksukouluun asiakkaille kerrottiin mahdollisuudesta

osallistua lifkuntaneuvontaan. Mukana juoksukoulussa oli yhteensi noin 100 osallistujaa.

14.2 Hyvin mielen soutukoulu, Mikkelin Soutajat ty

Mikkelin Soutajien kanssa aloitimme vuonna 2009 Hyvin mielen soutukoulun, jossa kokeiltiin
samaa toimintamallia kuin juoksukoulussa. Osallistujia oli 17 henkildd, joista naisia 4.
Toiminnan sisiltd keskittyi kirkkovenesoutuun, jonka soututekniikkaa opeteltiin aluksi
sisdsoutulaitteilla. 10 ohjauskertaa sisilsivit kirkkovenésoutua vaihdellen tehoa, soutumatkaa ja

tekniikkaa.

14.3 Kuntospurttis, Anttolan Urheilijat ry

Anttolan Urheilijat ry:n jirjestimi Kuntosputttis — toiminta sisilsi erilaisia lajikokeiluja ja oli
tarkoitettu Anttolan seudun asukkaille. Lasten ketho ja vanhemmille tarkoitettu Kuntospurt-tis
toimivat samanaikaisesti. Toiminnassa oli mukana yhteensi 64 aikuista toimintakausina 2009-

2010. Ohjaamisesta vastasivat seuran omat vetijit sekd ulkopuoliset lajiasiantuntijat.

14.4 Fitwolley, Pieksimiden Tsemppi ty

Pieksimien Tsemppi ry testasi Fitwolley -lifkuntaryhmai Pieksimielld vuoden 2010 aikana.

Lentopallon pelaaminen sormiystivilliselli ja riittavan hitaalla pallolla mahdollisti myds
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aloittelijoiden osallistumisen. Toimintaan kuului pelaamisen lisiksi my6s lihasvoiman
hankintaa kuntopiitin avulla seki keppi-, ja pallojumppaa. Mukana oli osallistujia yhteensi 16
henkil6i.

14.5 Kuntokarate, Kamppailuinstituutti Mikkeli ry
Kuntokarate- toiminnan organisoinnista vastasi Kamppailuinstituutti Mikkeli ry. Toimintaan
osallistuneet 14 henkil6d saivat ohjausta karaten lisaksi my6s lihashuollosta ja voima - ja

koordinaatiohatjoittelusta. Suurimmalla osalla toimintaan osallistuneista ei ollut aikaisempaa

kokemusta lajista. Toiminnan ohjaamisesta vuonna 2010 vastasi Teemu Lohtander.
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15 Toiminta ty6yhteisdille

15.1 Sprinttisoutu -tapahtuma

Tyéyhteisoille tatkoitettu Sprinttisoutu -tapahtuma lanseerattiin Mikkelissa toukokuussa 2009.
Vastuun tapahtumajirjestelyisti kantoi Mikkelin Soutajat ry yhdessi ESLi:n sekd hankkeemme
kanssa. Mukana oli 12 eri tyoyhteisdd. Tapahtumassa tydyhteisGt soutivat kirkkoveneilld 400
metrin matkan. Tihtd tapahtui yhteislihddlli, 4 venetti kerrallaan. Soutueri jatkettiin kunnes
voittajajoukkue oli selvilli. Tapahtuman aikana olimme kertomassa osallistujille seki yleisolle

hankkeen tarjoamasta litkuntaneuvontapalvelusta.

15.2 Tydyhteis6kiynnit

Hankkeen tavoitteena oli 16ytia terveytensi kannalta litan vahin liikkuvia eteldsavolaisia.
Olimme itse aktiivisia ja sovimme tySyhteisojen kanssa infokidynneista, joissa esittelimme
tyontekijoille liikuntaneuvontaa. Korostimme kiyntiketroilla, ettd palvelu ei ole tarkoitettu
aktitviliikkujille eikd hyvikuntoisille. Lyhyissi infotilaisuuksissa, jotka kestivat 15-30 minuuttia,
ketroimme miten lilkuntaneuvontaan paasee ja kenelle se on tarkoitettu. Infojen jilkeen moni

varasi ajan neuvontaan ja koki kiaynnin tarpeel]iseksi.

Infokaynnit toteutettiin seuraavissa ty(‘jyhteiséisséi:

e linsi-Savo e UPM- Schauman, Savonlinna
e S-market Pieksimaki e LEteli-Savon Auto
e Prisma, Mikkeli e Lteli-Savon metsikeskus
e ABC- Pieksimaki, Savonlinna, e ELKA
Mikkeli e MPY
e Molnlycke e Sokos, Mikkeli, Savonlinna
e Janavalo Oy e VR, Pieksamiki

e Dienyrityskeskus Mikkeli
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15.3 Inbody- mittaukset

Liikuntaneuvontaan ohjautumisen tyokaluna kiytimme kehonkoostumusmittauksia. Mittaukset
toteutettiin Inbody 720 -laitteella, joka mittaa kehosta mm. rasvan, lihasten ja nesteen osuuden,
rasvaprosentin seki sisielinrasvan miirin. Laitteen hankkimisen mahdollisti Tanhuvaaran
urheiluopiston hallinnoima EAKR- hanke: Fyysisen suorituskyvyn mittaaminen -litkkuva
kalusto. Hankkeen suunnittelussa ja rahoituksen valmistelussa Eteld-Savon Liikunnalla oli

merkittiva osuus.

Laitteella tehdyt mittaukset kirjallisine palautteineen koettiin etinomaiseksi valineeksi
motivoida riskityhmin asiakkaita hakeutumaan paikkakuntien liikuntaneuvontaan.
Suosittelimme asiakkaalle liitkuntaneuvontaa, jos sisielinrasvan maara ylitti raja-arvon 100cm?
ja/tai asiakkaan liikunta oli ollut vihaisti kuluvana vuonna. Inbody- mittauksia tehtiin

hankkeen aikana yli 5000 kpl.
Tyoyhteisot joille mittaukset toteutettin:

e ESSHP

e ISSHP

e Prisma Mikkeli, ABC Picksimiki, Savonlinna, Tuukkala
e Sokos Mikkeli ja Savonlinna
e FEteli-Savon Auto

e TFteli-Savon metsikeskus

e FElka

e Linsi-Savo

e Pienyrityskeskus Mikkeli

e Maakuntaliitto

e Mikkelin teatteri

e TDteli-Savon ympitistokeskus

e Puolustusvoimat, Mikkelin yksikko (siviilitydntekijit)

15.4 Haastekampanjat

Alueen sairaanhoitopiireissa (Eteli-, ja Iti-Savon sairaanhoitopiitit ) kaynnistyi

haastckampanjat: ”Haasta itsesi kuntoon” (Liite 12.), joissa olimme mukana toteuttamassa
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kehonkoostumusmittauksia Inbody - laitteella seki liikuttamassa henkilokuntaa
kuukausittaisilla lilkkuntateemoilla. Toiminta sai erinomaisen vastaanoton, joka huipentui koko
Esshp:n henkilkunnalle jitjestettyihin ”Kunnon Olympialaisiin™ (Liite 13.), jotka toteutettiin
21.9. Mikkelissi. Mukana oli lihes 100 osallistujaa, jotka joukkueittain kiersivit erilaisia
ohjattuja liikuntapisteiti. Iti-Savon sairaanhoitopiitin kampanjatyd jatkuu vield vuoteen 2011,

jolloin on vuorossa talvella jitjestettiva loppuhuipennus.
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16 Muut tapahtumat

Luonteripyriily ~tapahtuma jarjestettiin 11.9.2010 Mikkelin Anttolassa. Tapahtuman ideana
oli tuoda ihmisten tietoisuuteen upeat pydriilymaastot, seki saada mukaan pyériilemain
tavallisia michii ja naisia. Tapahtumassa ei otettu aikaa. Ajomatkan pituus oli valittavissa 21
km:n tai 89 km:n matkoista. Osallistujia oli yhteensi noin 100 henkil64. Tapahtuma sai hyvin

vastaanoton ja palautteen, jonka perusteella pydriilytapahtuma jitjestetddn myds vuonna 2011,
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17 Seminaarit

17.1 Tartu tilaisuuteen, ota tavaksi seminaari

Yhdessi KKI- ohjelman kanssa jatjestetty koko paivan kestivi seminaari, joka pidettiin
Mikkelissi 4.11.2009. Seminaatissa kisiteltiin painonhallintaa seki tuotiin esille uusia
toimintamalleja tuotteita. Mukana oli osallistujia kuntien perusterveydenhuollosta,
sairaanhoitopiireisti seki alueen yhdistyksistd. Piivin aikana esittelimme omalla pisteelld Etela-
Savon liilkuntaneuvontaa sekd teimme halukkaille maksuttomia Inbody-

kehonkoostumusmittauksia. Seminaariin osallistui noin 100 henkil6a.

17.2 Suomimies seikkailee -seminaari

Yhteistyo KKI- ohjelman kanssa jatkui. Suomimies seikkailee -seminaati jitjestettiin
Mikkelissi 14.9.2010. Seminaarin aikana osallistujat saivat tietoa toimivista
liikkuntaneuvontakiytinndisti. Painopisteena seminaarissa oli erityisesti michille suunnattu

tetveys ja liikuntaneuvonta.

Hanketta ja Eteld-Savon liikuntaneuvonnan mallia esiteltiin Mikkelin likkuntaneuvoja Mervi
Matttisen ja projektiasiantuntija Lassi Péyryn toimesta. Mukana seminaatissa oli osallistujia eri

puolilta Eteli-Savoa, yhteensi 63 henkil64a.
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18 Liikuntaneuvonnan tulevaisuus Etelid-Savossa

Toiminta tulee jatkumaan hankeajan paittymisen jalkeenkin kaikissa kolmessa kaupungissa.
Padsiantoisesti lilkuntaneuvonnan prosessi etenee samalla tavalla kuin hankkeen aikana.

Pieksamaielld vastuun liitkuntaneuvontatyOsti tulee ottamaan kaupungin litkuntatoimi.

18.1 Mikkeli

Mikkelissi neuvontatyé jatkuu edelleen Pankalammen terveyskeskuksen fysioterapian
osastolla. Vastuu liikuntaneuvonnasta kuuluu terveyspalveluiden osastolle, jossa esimichend
seki tulosalueen vastaavana henkiléni tulee toimimaan ylilaakari Tapio Anttonen. (Liite 14.)
Liikuntaneuvontaan tullaan kiyttimaan puolet yhden henkilon kokonaistySajasta eli noin 19
tuntia viikossa. Kaytinnossi tydpanos jakautuu kolmen lilkuntaneuvojan, Ft. Metvi Marttisen,

Ft. Jaana Hiamaldisen sekd Ft. Anita Maisosen kesken.

Asiakkaalle tehtivi lilkuntaneuvontaprosessi toimii samalla tavalla kuin hankkeen aikana ja
kestda12 kuukautta. Jatkossa toimintaa tarjotaan edelleen terveytensi kannalta liian vahin
liikkuville tydikaisille. Maarilliset asiakastavoitteet vuositasolla tulevat olemaan noin 300

henkil6a.

Kohderyhmit ja vastuualueet asiakkaan ohjautumiseksi litkuntaneuvontaan ovat:
1. Selvisti kohonnut diabetesriski => Perusterveydenhuolto

2. Michet inaktiivit (yli 40 vuotta) => Perusterveydenhuolto

3. Aidit, noin 1 vuosi synnytyksesti=> Perusterveydenhuolto

4. Nuoret aikuiset (20 - 34 vuotta) => ESLi

5. Miehet 17- 20 vuotta => ESLi

Asiakkaan maksama omavastuuosuus koko lilkuntaneuvonnan prosessista on 15€ / hlo.
Summa sisiltid pelkistiin lilkuntaneuvonnan, mutta ei esimetkiksi tatjottavia matalan
kynnyksen litkuntaryhmitoimintoja. Pddpaino litkkuntaneuvonnassa on edelleen asiakkaan
omatoimisen litkunnan laadun ja mairin lisdyksessi, josta vastaavat Mikkelin kaupungin

fysioterapiaosaston tyoéntekijat. Ryhmalitkuntaa tatjotaan niille asiakkaille, jotka siti tatvitsevat.
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Liikuntaryhmitoiminnan kustannuksista vastaa kiyttdji itse. Osallistumismaksu on kayttijalle

kohtuullinen 4€/ kerta.

Asiakkaan prosessin edistymisti tullaan seuraamaan edelleen. Muutoksen asiakkaan
terveydentilassa ja lilkunnan maarassi keritian liilkuntaneuvojien toimesta fysioterapian omaan
tietokantaan. Toiminnan tehokkuutta, toimivuutta seka asiakastyytyviisyytti mitataan
vuosittain. Laadullisesta aineiston kerddmisesti seka tulosten tulkinnasta vastaa terveyspalvelun

osaston esimies.

Neuvonnan liikuntapalaa tulee otganisoimaan Eteld-Savon Liikunta ry. Mikkelin kaupungin
vapaa-aikatoimen kanssa on tehty ostopalvelusopimus lifkuntapalasen
kokonaiskoordinoinnista. Kiytinndssi ESLi vastaa lilkuntaneuvontaan tulevien kaikkien
asiakasryhmien liikuttamisesta, lifkuntaryhmisti, Koko kansa liikkeelle -tapahtumasta seki
kaupungin oman henkiléstén liikuntapiivien kiytinnon toteutuksesta. Sopimusta tarkastellaan

vuosittain sen onnistumisen pohjalta.

18.2 Pieksdmiiki

Liikuntaneuvontaa jatjestivi taho vuodesta 2011 alkaen on Picksamien kaupungin liikunta-
toimi. Alkuperiinen suunnitelma, jossa Kunnonkeskus Oy jatkaisi litkuntaneuvontaa myos
hankeajan jilkeen, katiutui Pieksimien kaupungin heikkoon taloustilanteeseen. Toiminnan
ostopalveluun ei kunnan nykyisessi taloustilanteessa ollut resursseja. Jatkossa Kunnonkeskus
Oy tatjoaa litkuntaneuvontaa omien inttessien mukaisesti itse valitsemilleen kohderyhmille

kaupalliselta pohjalta.

Uudessa toimintaotganisaatiossa (Liite 15.) likuntaneuvonnan toimintapiste sijaitsee
uimahallin tiloissa. Tyostd vastaa liilkunnanohjaaja Sari Pentikdinen, joka tekee
litkuntaneuvontatydta osa-aikaisesti 10h/ vko. Ajanvaraus litkuntaneuvontaan tapahtuu

tiistaisin klo 12—14 ja petjantaisin klo 8-10.

Neuvonnan ohella liilkuntatoimintaa kohderyhmin asiakkaille lisitd4an seudullisen verkoston
avulla, jossa ovat mukana Pieksimiden kaupungin vapaa-aikatoimi, Kunnonkeskus Oy,
paikalliset urheiluseurat ja muut yhdistykset seki Seutuopisto. Ryhmilitkunnasta aiheutuvat
kustannukset maksaa neuvonnan asiakas itse. Padpaino Pieksimienkin litkuntaneuvonnassa
on, etti asiakas lisid omatoimista lilkuntaa mieltymyksien, tarjonnan ja mahdollisuuksien

mukaan. Asiakkaiden ja liikuntaneuvojan apuna on sportpieksamaki.fi -sivusto, joka tatjoaa
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kiyttajalleen ajankohtaista tietoa liikunnanharrastamisen eri mahdollisuuksista Pieksimaella.
Sivujen piivityksestd seka liilkuntaneuvontaa tukevista palveluista vastaa kaupungin

liitkuntatoimi.

Pieksimien kaupungin sosiaali- ja terveystoimi vastaa oman henkilokuntansa; laakarien,
terveydenhoitajien, fysioterapeuttien, tyéterveyshoitajien ja terveyden edistimisen
yhteyshenkilén ohjaamisesta ja perehdyttimisesta, milla varmistetaan valittujen asiakasryhmien
tavoittaminen ammattivieston kautta. Ajanvaraus voidaan tehdd hoitohenkilokunnan
tapaamiskertojen yhteydessi tai asiakas voi vatata ajan omatoimisesti. My6s litkuntaneuvoja
voi tarvittaessa ohjata asiakkaan sairauden tai vaivan takia hoitohenkilostélle mm.
fysiotetapeutille kuntoneuvolakiynnille ennen liikuntaprosessin aloittamista. Asiakas voidaan
ohjata liikuntaneuvonnasta myds terveyskeskuksen lathdutus-, tupakasta vieroitus- ym.
elintaparyhmiin tarvittaessa. Potilashallintajitjestelmiin (Pegasos) laitetaan merkinti jos

asiakkaalle on varattu aika tai suositeltu liikuntaneuvontaa.

Liikuntaneuvontaan ohjautumiseen kriteetit:

e asiakkaan litkunta ja -kokemukset vihaisia

e on olemassa terveystiski, johon litkunnalla voidaan vaikuttaa, mm. kohonnut veren-
paine, diabeteksen tiskitestissa yli 12 pistetti tai painoindeksi ylt 30

e asiakkaan huono fyysinen kunto (lihasvoima, kestivyys, likkkuvuus)

e asiakkaan oma halu muuttaa liikuntakayttaytymista

e asiakkaalla ei akuuttia hoitoa tai kuntoutusta vaativaa sairautta

Perusterveydenhuollon kautta pyritdin tavoittamaan asiakkaita erityisesti seuraavista

kohderyhmista:

1. Selvisti kohonnut diabetesriski

2. Miehet 40-vuotta, in- aktiivit

3. Aidit, n. 1 vuosi synnytyksesti

4. Nuoret aikuiset 20- 34 vuotta (Opiskelijat)

Riskiryhmin (kun jokin kriteereistd tiyttyy) 17- 20 — vuotiaille kutsuntaikaisille suositellaan
likuntaneuvontaa. TySkaluna toimii Iti-Suomen maanpuolustusalueen esikunnan ja Eteld-
Savon Liikunta ry:n ”Iskussa inttiin” hanke, joka kiynnistyy loppuvuonna 2010.

Asiakashankinnassa kutsuntaikiisten osalta vastuuta kantaa myos Pieksamaen liilkuntatoimi.
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Liikuntaneuvonnan tyoti ohjaa vuosisuunnitelma, joka kertoo toiminnan painotukset,
vastuualueet henkilittiin, mahdolliset tapahtumat seki tiedotusajankohdat. Vuosittain

liikuntaneuvonnan asiakasmaatriksi tavoitellaan 150- 200 henkil6a.

18.3 Savonlinna

Savonlinnan paiterveysaseman fysioterapian osasto toimii litkuntaneuvonnan toimipisteena
vuodesta 2011 alkaen. Toiminta kuuluu osana perusterveydenhuo]lon tulosaluetta ja sen

kokonaisuudesta vastaa kansanterveystyon vastuulaakari.

LiikuntaneuvontatyOsti vastaa Ft. Sari Kurho-Rinkinen. Tyo6aikaa liikuntaneuvontaan kiyte-

taan puolet normaalista tyajasta, eli n.19h/ vko.

Liike luo elimis - hankkeessa testattu lilkuntaneuvontaptosessi ohjaa asiakkaita lisiamain
liilkunnan mairia seki laatua. Neuvontajakson pituus on 6-7 kuukautta, jonka jilkeen asiakas
jatkaa omatoimisesti. Prosessi on asiakkaalle maksuton. Litkuntaneuvonnan tiedottamisesta
oman verkoston tyontekijoille tullaan kiyttimaan Ita-Savon saitaanhoitopiitin intranettii,

viikkotiedotteita sekd osastojen omia tyokokouksia.

Omachtoisen ja itsendisen litkunnan lisiaminen on tirkeinti. Asiakkaan apuna ovat vain
liikuntaneuvonnan asiakkaille tarkoitetut matalankynnyksen ryhmit seki paikallisien muiden
yhteisojen palvelut, joista liikuntaneuvoja kertoo asiakkaalle. Liikuntatoiminnan

kokonaiskoordinoinnista ei ole vield sovittu tatkemmin péévastaullista toimijatahoa.

Litkuntaryhmii jatjestetdin myds Savonlinnan ulkopuolella. Sulkavalla, Enonkoskella, Keti-
mielli ja Punkaharjulla toimii kerran viikossa terveytensi kannalta liian vihin litkkkuville
petustetut lilkuntaryhmit. Ryhmiin ohjautuminen tapahtuu lifkuntaneuvojan tai
liilkkunnanohjaajan suosituksesta. Asiakas maksaa toiminnasta itse 2-4€/ kerta (tiippuen
toiminnan sisallésti) tai kausimaksuna 20- 40€. Neuvontaprosessin lifkuntatyhmia sekd koko
liikuntaa organisoi Eteli-Savon Liikunta ry:n palkkaama lilkunnanohjaaja, jonka tyépanoksen

kustannuksista vastaa Iti-Savon sairaanhoitopiiri.
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19 Pohdinta

Liike luo elimii - hanke on paittymissa ja sen aikaan saamat tulokset ovat tarkastelun koh-
teena. Hankkeen aikana liitkuntaneuvontaan aloitti yhteensi 698 asiakasta. Méird on hyvi, kun
ottaa huomioon sen, etti lilkuntaneuvojat tekivit ty6td vain osa-aikaisesti. Hankkeen
tavoitteena oli, etti saisimme vihintiin 460 asiakasta ohjautumaan paikallisiin

liikuntaneuvontapisteisiin, joten tavoitemairi ylittyi reilust.

Hankerahoituksesta johtuen koko toiminta paistiin kiytinnéssi aloittamaan vasta syksylla
2008. Syyni aloituksen viivistymiseen oli hidas hankkeiden kisittelyaikataulu Ita-Suomen
lizninhallituksessa (nykyinen Fteli-Savon ELY- keskus) ja Maakunnan yhteistyoryhmissa
(MYR). Alkuperiisen rahoitussuunnitelman mukaan kaikki hankkeessa olleet tyontekijit;
likunnanohjaajat ja neuvojat olisivat olleet piitoimisia. Supistetulla budjetilla jouduimme
muuttamaan liikuntaneuvojien tyopanoksen osa-aikaiseksi seld kiynnistimiin Savonlinnan ja
Picksimien liikuntaneuvontayksikot vasta vuoden 2009 alusta. Kiytettivissi oleva rahamiara

laski lahes puolella alkuperiiseen suunnitelmaan verrattuna.

Litkuntaneuvonnan tirkeimpéna kohderyhmini olivat etelisavolaiset terveytensi kannalta liian
vihin lilkkuvat tysikiiset, 18- 64-vuotiaat. Erityisesti halusimme, ettd liikuntaneuvontaa
ohjautuisi miehii. Kohderyhmi oli haastava. Alussa liikkuntaneuvontaan ohjautui my6s jonkun
verran hyvikuntoisia asiakkaita seki aktiivilitkkujia. Muutimme toimintamallia, ja keskityimme
viestinnissi seki asiakaskohtaamistilanteissa korostamaan palvelun sopivuutta vain vihin
liikkkuville henkilaille. Misti ja miten 16ydetdin terveytensa kannalta liian vihin liikkuvat?

Saimmeko liikuntaneuvontaan ohjautumaan hankkeen tavoitteen mukaista kohderyhmaa?

Kerityn asiakaspalautteen seki haastattelulomakkeiden vastausten pohjalta voi todeta, ettid
Eteli-Savon liikuntaneuvonnan asiakasryhmi on ollut tavoitteen mukaista. Toimintaa
osallistuneiden henkildiden keski-iki on ollut 47 vuotta ja suutin osa osallistujista oli naisia.
Michii emme siti vastoin saaneet mukaan lilkuntaneuvontaan toivotulla tavalla.
Lihtotilanteessa asiakkaan liikunta on ollut vihiistd. Lisiksi terveysmittarien valossa
neuvonnan asiakaskunta on ollut ylipainoista, sekd hakenut liitkuntaneuvonnasta apua
liikkumattomuuteen. Prosessin lipikiyneet asiakkaat ovat olleet sitd mielti, ettd neuvonnalla
on vaikutettu liitkunnan mairin lisidntymiseen ja monipuolisuuteen myonteisesti. Myds
elintapojen osalta on tapahtunut muutosta parempaan. Yksilollinen ja asiakaslihtoinen ohjaus

koettiin hyviksi ja se auttoi asiakkaita eteenpiin kohti terveellisempid elamintapoja.
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Elintapojen osalta asiakkaat uskoivat, etti myos liikuntaneuvonnan jalkeen myonteiset muu-
tokset litkuntakiyttaytymisessi jatkuvat. Selked enemmist oli litkuntaneuvonnan
tarpeellisuudesta samaa mielti. Lifkuntaneuvonnalle on selked tarve. Litkuntaneuvonnan
kokonaisuudesta oltiin samaa mieltd, ettd se on ollut toimiva. Suurin osa vastaajista oli
tyytyviinen prosessin seurannassa kiytettyi tapaa ottaa puhelimitse yhteyttd asiakkaaseen.
Liikunnan lisdimisen apuvilineeni tatjottin asiakkaille omia liikuntaryhmid. Niiden
tarpeellisuudesta oltiin padsiantoisesti samaan mieltd, ryhmitoimintaa tarvitaan vaikka suurin
osa asiakkaista liikkuikin ja lisdsi omatoimista lilkuntaa. Litkuntaneuvonnan jatkon osalta
halusimme selvittii olisiko asiakas valmis maksamaan liikkuntaneuvonnan palvelusta?
Vastausten perusteella 56% olisi valmis maksamaan jatkossa liikuntaneuvonnasta myos itse.
Hankkeen ajan liikuntaneuvonta on ollut maksutonta, pois lukien omavastuuosuus

liikuntaryhmitoiminnoista. Sopivaksi liikuntaneuvonnan maksukst esitettiin 15-30€/ henkilo.

Liikuntaneuvontaan ohjautuminen tapahtui padsiantoisesti muualta kuin terveyden
ammattilaisten toimesta. Hankkeen aikana emme saaneet tiittavasti mukaan ammattiviestoa.
Palveluketjun rakennus vaatii vield yhteisty6ti perusterveydenhuollossa toimivien lidkarien,
sairaanhoitajien seki tySterveyshuoltojen kanssa. Fysioterapian osastot, joihin hankeajan
litkuntaneuvonta oli jatjestetty, toimivat saumattomasti. Osittaisena ongelmana todettiin
potilastietohallintajirjestelmien toimimattomuus. Potilaan tietoja tulisi pystya siittiméin
yksinkettaisemmin ja nopeammin liikuntaneuvontaan my&s sihkoisesti. Toimenpiteet

asiakkaan terveyden edistimiseksi ja omaksi parhaaksi eivit saa juuttua teknisiin ongelmiin.

Jatkossa, kun liikuntaneuvonta tulee osaksi Eteld-Savon perusterveydenhuoltoa vuodesta 2011
alkaen, tirkedi on, ettd asiakashankintaan ja palvelun markkinointitybhon perehdytian
riittivasti. Hankeen aikana panostettiin paljon tyoyhteisGkiynteihin, tapahtumiin ja jalkautu-
vaan markkinointity6hon, joka tuotti selkein ohjautumiskanavan litkuntaneuvontaan. Kun
toiminta ja4 hankkeen jilkeen omilleen ja uusilla kohderyhmilld painotettuina, vaatii entistd

enemmin paneutumista sithen, misti ja miten asiakkaat 16ytivit hyviksi havaitun palvelun.

Vuoden 2011 alusta toiminnan painopisteina tulevat olemaan seuraavat kohderyhmit: Selvisti
kohonnut diabetesriski, miechet in - aktiivit (yli 40 vuotta), didit noin 1 vuosi synnytyksesti,
nuoret aikuiset/ opiskelijat (20 - 34 vuotta) ja kutsuntaikiiset 17- 20 -vuotiaat. Vastuualueet

asiakastyhmittidin tarkentuvat vield loppuvuoden 2010 ja tammikuun 2011 aikana.

Mikkelin ja Savonlinnan osalta toiminta jatkuu vuonna 2011 samalla tavalla kuin hankeen
aikanakin. Toimintapisteet tulevat sijaitsemaan nykyisilld paikoillaan fysioterapian osastoilla.

Pieksimaelld paatos siirtdd toiminta lilkuntatoimen alle tehtiin vasta kesakuussa 2010. Hetraa

63



kysymys, olisiko ollut jarkevimpai jarjestaa likuntaneuvonta hankeajallakin jo kaupungin

omana toimintana?

Tulevaisuutta ei voi ennustaa, mutta liikuntaneuvonnan osalta elimme tirkeai aikaa. Maailma
ja yhteiskunta muuttuvat. Asenteet terveyden edistamisen toimenpiteiksi ovat myétituulessa.
Etela-Savossa on rakennettu kolmen vuoden aikana toimiva terveytti edistdvi malli, jonka
todellinen merkittivyys tullaan nikemiin vasta vuosien, ehka vuosikymmenien kuluttua.
Asiakkaiden tiedot on tallennettu, joten terveydellisten muutosten tutkiminen olisi seuraava
askel, jolla litkuntaneuvonnan todellista merkittivyytti terveyden ja hyvinvoinnin edistdjini

voitaisiin tarkastella.
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Liire 7,

(LLE]

Liikkven Lootua Elémaén!

Nimi:

Henk.tunnus:
Puh.nro:

LIIKKUMISRESEPTI

Nykyinen, vahintaan 30min paivassa toteutuva, saannéllinen liikkuminen:

ei juuri mitaan

kevytta liikkumista
ripeaa liikkkumista

rasittavaa liikkkumista

Terveyden kannalta

paivéana viikossa

paivana viikossa

|:| paivana viikossa

riittavaa riittAméatonta

Liikkumisen terveysperusteet tai tavoite:

Liikunnassa huomioitavaa (mahdolliset rajoitteet tms.) :

Toteutumisen arviointi ja seuranta tapahtuu vastaanottokaynnilld kesékuun alkupuolella

2007.

PVM / 2006

Laakari/ fysioterapeutti/ terveydenhoitaja
Nimen selvennys:

Yhteystietoni (puh.nro ja osoite) saa luovuttaa projektin seurantaryhman kokoamista

varten.

Asiakkaan allekirjoitus

Lisdtietoja: Lassi Poyry, puh. 040 8266071 tai Teemu Ripatti, puh. 044 3410053



Pieksdmdéen seudun
terveydenhuollon ky.

LIKKUMISRESEPTI

Nimi: Sosiaaliturvatunnus:

Terveydentila:
[ ] ei laakarin toteamaa sairautta
[] terveysriskeja:

[ ] ensisijainen ohjaustarve: -

Ohjauskéynti ja seuranta:

[] likunnanohjaaja

[ ] fysioterapia -

[] terveydenhoitaja

19.11.2010




LITE 3

LIIKE LUoO ELAMAA’

Terveysl||kuntayk5|kko Mlkkell,;r;;;'-?-_
1 -TERVETU LOA! o

ﬁ' Hengastyttaa pienikin pyrahdys Lukum armeuassa vumeeksn
ja S|ellak|n vain kiskien * Viimeisin liikunta on tuo sohvalta ji |""kaap|lle ja takas
I Vatsalihakset on - mutta jossain piilossa ™ En ole kuullutkaan sauvakévelystd,
saatikka kahvakuulasta 2% Viihdyn liiankin hyvin TV:n ddressa & Liikun paljon,
mutta autolla " Mulle ei ole sopivaa liikuntaryhméé . Haluaisin aloittaa, mutta...
27 Niska ja hartiat ovat usein kipeind - Verensokeri ja -paine on aikalailla koholla
1 Joku voisi tehdd mulle liikuntasuunnitelman

Kolahtiko joku?

™

Mikkelin terveysliikuntayksikon infolehti www.esliikunta.fi
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‘}a mahdollisuuden toimia terveyden
styssd. Yerveyskeskuksesta on tullut

Toimintamallin toteutusta vauhdit-
taa ESR -rahoitteinen Liike Luo Eld-
mi# -hanke. Projektin hallinnoin-
nista vasta Etel-Savon Liikunta ry
(ESLi) ja paspartnerina on Mikkelin
Ammattikorkeakoutu (MAMK).
Tarkeimpind yhtelstydtahoina ovat
kuntien sosiaali- ja terveystoimet
: . sekd sairaanhoitopiirit. Pilottityd-

; P 28 o yhteistnd toimii maakunnallinen

L”KE Luo ELAMM! Osuuskauppa Suur-5avo.
il "%‘

L

s 1 I.ilke hln Elim -terveyslllkuntahanke 18-64-vuotiaille

Palvelumalli ja toi on kaikille Mikkelln seutukunnassa asuvlile
18-64-vuotiaille henkildille, Haluaisi ettd Wiin tut ihan
tavalliset mikkelildiset miehet ja naiset. Erityisesti miesten aktivoituminen olisi
ilahduttavaa.

Palvelu soveltuu erinomaisesti henkildille, jotka tarvitsevat kannustusta ja lisdd
tietoa siitd, miten Uikkumisessa ja oman kunnon rakentamisessa padsee alkuun.

Apuna imivat fysl peutit ja liik hjaaja. Alueella jo liikuntaryh-
mit, yksitylset p tuottajat, k lalsopisto, urheil at, kuntosalit, jne.
tulevathyntymﬂan Ivelumallista, koska k ndiden toimijoid: |
ynnyk lilk hdolli ia tullaan lemd#n asiakkallle tueksl muu-

tosprosessiin.

Suomimies seikkailee -liikuntaryhman toimlinta sai viime keva#ni erittdin hyvén

vast KKI {K kaiken ik4d) ohjel lanseeraamaa toimintamallia
toteutettiin Mikkelissd, S li Juvalla ja Piek delld. Tatd toiminta-
maliia tulemme ehdottomasti jat} Kenties per myds naisille oma

Suominainen Seikkailee -liikuntaryhmén!

Terveys- ja hyvinvointikiertue kiertdd maakuntaa

K i iloksi kiertdmadn terveys-ja hyvmvmntlklenu-
eella. Osa kiertueesta toteutettiin jo sy Itd-Savon alueella. K
olivat my&nteisid ja erittdin k ia. Eteld-Savon kaikkien kuntien osalta

olemme valmiina jalkautumaan kevian ja syksyn 2009 aikana. Kuntien terveys-
ik imijat — olkaa yhteydessd, niin voidaan jo hyvissd ajoin suunnitella
tapahtumat.

Kiertueella tuomme iltapdivén tai illan aikana kerveydestﬁ ja hyvinvninnista kerto-

purist javers kerin mittaukset tunvat monelle uutta
tietoa kehon hyvinvoinnista ja aivan lihelld omassa kotikunnassa. Tilaisuuksissa
jaetaan materiaalia terveydesti ja hyvinvoinnista aina Jumppa- ja venyttelyohjei-
siln sekd miesten huoltokirjaan asti! Kiertue hi vield UKK-kévelytestiin,
joka kuntien urheil lld.

Terveyslitkuntahankkeen Liike Luo E(imdd mahdollistaa ESR-raholtus, joka kestda
vuoteen 2010. Mikkeliss3 yksikéin toiminta on jo alkanut. Pieksimden ja Saven-
linnan yksikét alolttavat vuoden 2009 alussa. Edelld kuvattu terveyskeskuksen ter-
veyttd edistdva toimi Ili hal pysyviksi, osaksi perusterveydenhuoltoa
vuonna 2011. Tyén i ténd syksynd, valmista tulee olla 2010
vuoden lopussa. Aikaa siis on, mutta ei liikaa.

Tarvitsemme konstailematonta, rehellistd ja suoraa palautetta uudesta paive-
lumallista. Sen synty ksi tarvitaan pubel ja astainti
uudessa paikassa. Syksy on upeaa aikaa tehda péitts uudelle elimEntapamuiu-
tokselle, tartu siis luuriin ja ota ensi askel kohti terveempi ja laadukkaampaa
eldmad!

itto ajanvar

Liikuntaneuvonnasta potkua
elimédntapamuutokseen

Litkunta el ole vain hyvd harrastus,
vaan paljon enemmdn: vélttdmaton
tekijd toimintakyvyn ja terveyden
tueksi.

Suomalaisista aikuisista jopa 40 prosenttia liikkuu
terveytensi kannalta liian vihén, Taalld Eteld-Sa-
vossa ei poiketa mitenkiin valtakunnan trendistd,
vaan yhd useammalla j§# péivittiinen, vahintddn
puolen tunnin lilkunta-annos nautiskelematta. Tam3
joukko on liikuntaneuvonnan keskeisin kohderyh-
md.

Hankkeen ik prosessi on itel
tu 1dytamizdn aslakkaiden yksildlliset haasteet ja
mahdollisuudet. Liikuntaneuvojien tehtévind onkin
sovittaa tietoa fyysisen aktiivisuuden terveyshyd-

Henkilékohtaista lilkuntaneuvontaa

Terveyden edistamistydssi erilaisten toimen-
plteiden vaikuttavuuden seuranta pidemmil-

14 ajka valilla vaatii kuitenkin suunnitellun
seurantakdynnin, jossa kerdtaan informaatio
valituista muuttujista. Naistd oleellisimmat ovat
liikuntakdyttaytymisen muutokset sekd tervey-
dentilaa osoittavissa parametreissa fapahtuvat
muutokset.

Erllaisten lilkunnan edistédmistapojen vai-
kuttavuutta tutkinut Minna Aittasato (z008)
korostaa paikallisten ratkalsujen kehittamistd,
esimerkiksi lukuntareseplm ja lilkuntaneuvon-
nan I N "Mikkelin
mallissa” kaikille asiakkaille mahdollistetaan-
kin henkllukuhtalsen ohlelman lisdksi riittavdn
P

dyistd ja lilkunnan vaihtoehtoisista toteut
kunkin aslakkaan yksiléllisiin tarpeisiin ja ajankoh-
taiseen eldmintilanteeseen, Taustalla on hyddyn-

netty eettista ih llia TT™,

jossa arvioidaan ihmisen muutosvalmiutta (lilkku-

maton, harkitsija, valmlstautula tolmua]a liikkuja),

sekd in liik ] vien |

jossa
ammattllalsen ohjauksessa ja vertaisryhman
tuella tdhditd¥n pysyvidn muutokseen.

Nykyisin keskeiseksi terveyden edistdmistysn
tavoitteeksi on nostettu eri vestdryhmien ja
seiden vilisten terveyserojen kaventa-

tekijiden ryhmittelyd altlslavun, mahdollistaviin ja
kannustaviin tekijoihin.

Neuvonnan ensisijaiset tavoitteet eli tavoitellut
tulokset ovat asiakkaan ajattelun ja kdyttdytymisen
muutoksia. Niiti ei siis voida mltata e5|merk|k5|

ina tai maksimaali
arvoina. Niitd havaitaan vasta, kun kdyttaytyminen
on muuttunut riittévdn paljon ja jatkunut tarpeeksi
pitkdn ajan.

Alkutaipaleella muutaksessa auttavat kuitenkin
vilittomat hyvinvointikokemukset, kuten esimerkik-
si parantunut unen laatu ja kesto, yleinen vireystila
ja tybssd jaksaminen. Monelle myds litkunnan

tuomat uudet sosiaaliset kontaklit antavat lisdvirtaa

muutosprosessiin.

minen. Kaikille ei ole mahdollista tydterveys-
huollon palvelut, jotka osaltaan ovat hyvin
tarked lenkkl tydikiisen viestomme hyvmvum-
nin yllEpid Uusi litkunt;

onkin kaikille tygssakiyvllle, mutta

mybs tysttomille ja aikuisopiskelijoille.

Liikuttavin terveisin,
Lassi Poyry
projektiasiantuntija
Liike Luo Eldmdd
Mikkelin ammattikorkea-
koulu
lassi.poyry@mamk fi
puh. 040 826 6071

Lahtest: i
- Alttasalo, M. 2008. Promoting Physical Activity of Worldng Aged with setected Prricas! App i
unlwnhynth\ﬂuml smlnlnmn Phwull:lu:mmamhrﬂmu& A
lws 2006, LUzn Jullesdiarara 64/4.
BB Sund, . 2008, H h Tnhuuwn.lmllmh

Wﬂil Gummerys, 716-338.

- Savola, | 2006,

Hebsinkl: Edjte. 63-Bo,

~Vuor, | 2003. Lis&a Uikuntaa] Helsink: Edita.

kafvaingd. Teohsessa (i) Ao, 0. & Sabl, 1. typsitdalilsmen

Terveyden edistiminen kaipaa
konkreettisia toimintamalleja

Eteld-Savon Liikunta ry:n ja Mikkelin
ammattikorkeakoulun kdynnistd-
mdi terveysliikuntahanke Liike Luo
Eliiméid on terveyden edistdmisen
niikbkulmasta ensiarvoisen tirked.
Liikunnan terveysvaikutukset tiede-
tiiéin ja niisti on selkedd tutkimus-
ndyttod.

Ky etyn liik palvelun tavoittee-
naon ed lai: i

taa i a

hal I alsevaan
mahdolll i konkr .

Tdssd hankk fysioterapiayksikko

on omalta mukana koht

asiakkaita ennen kuin he tarvitsevat potilaina
meidin palveluitamme.

Palvelumalli on mybs hyvd osoitus eri

osaamissektoreiden vilisestd yhtelstybstﬂ

Perusterveydenhuolto ja tyditer

tavoittavat hyvin tyululsenvnestﬁn osan, jola
|daan ohjata fysi p ;

henkilgkohtaiseen liik taan, L

terveyden ja hyvinvoinnin yllspitdmisessi litkun-

nan avulla, joten hankkeella tulee ulemaan myos
veydellistd vaik

todennikéisyydelld lilkuntaneuvonnan ja

-ohjauksen tarve lis&dntyy, kun alueen ihmiset

oppivat hyddyntdmé&in palvelua.

Terveyden edistéiminen tarvitsee tallaisla raken-
teita, jolloin lilkunnan ja terveyden edistimiseen
lijttyvat palvelut tavoittaisivat juuri ne, jotka
ndita palveluja nyt vahlten kdyttdvat ja Itﬁka nlits
eniten tarvi iaall- ja tervey

Mikicelin terveysliikuntayksikon infolehti

ksen tueksi tarvitaan kuftenki
myds liikuntapuolen psaamista, jotta voidaan
taata turvallisia ja sopivan tasolsta tite.

mahdollisuuksla tueks! muutosp :

www. esliikunta. fi



Liikuntaneuvonta Mikkelissa

Liikuntaneuvontaprosessi
pahkindnkuoressa:

___________ 18 & & N 1. Lihtdtilanteen kartoitus:
= 1 1. e - terveydentila, mahdolliset rajoitukset
- liikuntakdyttdytyminen
- eldmintaatu / hyvinveinti
2. Terveyskunnon testaaminen
- yksilsllisesti suunniteltu
3. Muutosvalmius & mahdollisuudet
4. Henkilékohtaisen lllkuntaohjelman
laatiminen
5. Matalan kynnyksen ryhmétoiminta
- 6-8 viikkoa ohjattu
ryhmitoiminta tai
- etsitddn ryhmd yksityisten,
julkisten tai yhdistysten tarjonnasta
6. Lihiajan seuranta puhelimitse tai
sihkopostilla
- henkiltkohtaisen ohjelman
tarkistaminen
7. Seurantakaynti
- 5-6 kk ldhtitilanteesta

5 5,
,&&m.n..------..‘----
PR

intaneuvontaan

5 (015) 194 4360
15.30, pe klo 12-14)
55 66

i Liikuntaneuvontapalvelu on avoin kaikille tydikaisille _

? takaynti ja seuranta- Fysioterapeutti Paula Him&ldinen ottaa vastaan liikuntaneuvonta-
tonia asiakkaita kaikille avoimessa Hyvinvointiosaamiskeskus Elixiirissé,

Hﬂlm ';'gt::"fs';':;'"' joka l8ytyy sairaalaa vastapditd, Porrassalmenkatu 26:sta. ‘ gt
LIXIIRI

Mikkelilainen Matti Pltkdnen (49 v.) on ollut lifkuntaneuvonnassa ja

= 5.&-- L kokenut palvelumallin hyviksi. - Erltylsesti tamé kolahti siksi, ettd
B tdssd hyvinvointiln ja Liik liittyvid selkkoja tark \laan hyvin
- ﬁ - yksildllisesti. Liikunnan osalta Terveysliikuntapiirakka tuli tarpeeseen,

7 on hyvi mahdollisuus! silla esimerkiksi llhaskuntopuolen heikkoudet téytamdila sain tdsma-
. AL ) ohjeet nllden parantamiseen.

f -‘g:’ - Lis3ksl tdss3 toimintamuodossa vilittyy hyvin se, kuinka ihan taval-
|
Eslkkaaiiaiteent \isten ihmisten hyvinvolntia pyritiin tukemaan. Sinun el tarvitse olla
kuntoliikku[a tai terveysintoillja, vaan kaikki elaméntapoihin vaikut-
tavat tekijat uskaltaa rehellisesti tuoda esiin, Tam4n jdlkeen on hyvé

lihtes pubtaalta poydalts miettiméén, millaisia muutoksia eldmanta-
M?‘tal,ﬁtn ,ky,n nyksten poihin ja liikuntaan tehdaan.
r.y o matoiminnasta - ]a omalla kohdallani l&hdettiin ni pienid asioita muut-
llsapotkua tamalla. Esimerklksi aloin Jatt43 auton marketln parkklpalkalla

smne val]emmalle lueell Llsaksl 1L i op toisella
mUUtOkseen ita, valitsin tietoi hieman jotta
Hanke mahdollistaa matalan kynnyksen palwttalnen likunta tulisi luontevana osana arkipaivda.
liikuntaryhmétoiminnan lisidmisen, Tavoit- Matilla on kok ta myds lan kynnyksen ryhmatolmi a
teena onI hslata helppoja lnkurztar‘yhm!é Jossa eritylsesti kannusti vertalsryhmﬁn tuki ja yhdessa tekemisen
jotkap t sisdlloltddn ail ininkl. - Erltyisen mukavaa oli tunt ja kol valhto

vain vahan lilkuntaa harrastaneita. vertaisryhmiissd, jossa koki ol taisten joul eiki
kynnystd ryhm&3n tulemisessa oliut.

Tmmmnan organisoinnista ja

Isesta vastaa hank Seutrantakdynnilid Mattl ja Paula keskustelivat Matin nykyi: !
\ Uik h Lilsa Haik eldmdntilanteen haasteista ja mahdollisuuksista. ~
puh. 044 3410057, Samalla pdivitettlin henkildkohtainen liikkuntaohjelma. |

4 liisa. ha|kunen@eslnkunta fi

oot vilkituksel

Tritd . 30 sk
nmm

;Tudnw,mmmw
* -3 Rertas Whossh

Mikkelin terveysliikuntayksikén infolehti : www.esliikunta.fi



purtavaksi

nrnalaiset limoittavat likunnan vihiisyydelle
~ suurimmaksi esteeksi ajanpuutteen.
(FINRISK] z006)

Milld tavoin tuulisit lukujen
168, 112,72 a3
liittyvin asiaan?

¢ A, ? Kuvassa vasemmalta: Teemu Ripatti,
} Liisa Haikonen, Mervi Marttinen,
Paula Himadldinen ja Lassi Pbyry.

Terveys- ja hyvinvointi

KIERTUE

{ rttua mukq n!
1 parkkahmnat wuonna .
inkoski, Hirvensalmi, Kangasn
ntyharju, Pieksdémiki, Puumala,
Kiertueillan ohfelmassa:
¥ Lilkuntalajikokellufa o
» Maksuftomia testal
mittaus, kehonkoostun
Verensokerin mittaus.
» UKK-kivelytest!
Jaossa liikunta- ja terveysmaty
fitietoja ESLI: Teemu Ripatti, puh. 044 3

ESLE

El stdledne Lidkducent  LiKE 100 EAMAAY @/ﬂfp& "!t‘

www.esliilkunta.fi

Julkaisija: . Kuvat:

Eteld-Savon Lilkunta ry. " ESLirLafkls!p. Studio Juha Sorri/KK,
titke Luo Etamas Tiina Bolz, Skarp Oy,
R[;uinanlla 1, 50100 MIKKELL : g

Puh. (015) 228 759  Taitto: -
i 5) -Ma!nunrrsn suunnlttalummlsle
.Iorrrrlsto@aslﬂlsuﬂmﬂ smrpﬁs‘. ‘Mikkeli

Mikkelin terveysfir‘kuntayk;r:;'fdn infalehti

ELIXUIRI

. B MIKKELI, Rantakeitaan liikuntasali
P JUVA, Koulukeskuksen liikuntasali

» MANTYHARJU, Kisala

» PIEKSAMAKI, Harjun koulu

- SAVONLINNA, OKL-halli

Ohjelmassa tutustumista
ja pelailua ohjatusti
B eri liikuntamuotojen parissa.

hpahh:man
tm)'oaa
Eli findkin Lickknen!
o=
ALLE - -~
MEKNELIN ANMATTEK ORKEANOULL
. Lisdtietoja: LUKE LUO ELAMAAY uau..-.,-,,:u....
VAPAA PAASY! www.esliikunta.fi |
E“ leuvmm:a
| Maakunnallista kumpp
’_..__ @ Credion y MpY = U
LANSISAVO TTASAVO AoToia  TANHUVAARAN U"‘“‘"ﬁﬁm -

B péhkinan vastaus

Vilkossa 168 tuntia, valveitlaoloaika
keskimdzrin 112 tuntia. Tydn/opiskelun
osuus 40 tuntia vahennettynd jid 72 tuntia.

3 tuntia reipasta lilkuntaa viikossa en
terveyden kannalta jo riittdva.

3/72 Mikd sinulle on tirkeiid?

Varaa aika puhelinnumeroista:

- Terveyskeskus (015) 194 4360
(ma-to klo 12-15.30, pe klo 12-14)

- Elixiiri {015) 355 6669
(ma-to klo 8-16, pe klo 8-12)

www.esliikunta.




Liite 4, Litkuntaneuvontapalvelun postikortti, Mikkelin yksikko.

Tervetuloa tutustumaan
maksuttomaan liikunta-
neuvontapalveluun! _

% Hengdstyttd pienikin
pyrahdys!

" Viimeisin liikunta on tuo
sohvalta jadkaapille ja takas!

% Viihdyn lliankin hyvin TV:n 43ress4!

2% Niska ja hartiat ovat usein kipeini!

LIIKE LUO ELAMAA!
Terveysliikuntayksikko Mikkeli

il Verensokeri ja -paine on aika-
lailla koholla!

& Joku voisi tehdd mulle
liikuntasuunnitelman?

ESLI —mumm:mm "1 W

[ rrer}
a1

s,

Kenelle?
Tyéiké‘inen véestd (18 - 64-vuotiaat)

Missa?

2 tg:(m:pistetté Mikkelissi: o
Mikkelin terveyskeskus, -l g

fysioterapian osasto, LIIKE LUO ELAMAAI

Kiiskinméenkatu 5-7

Ellxllrl Porrassalmenkatu 26 Terveysliikuntayksikkt Mikkeli

Kuka? Varaa aika henkilékohtaiseen

Liikuntaneuvojina toimivat fysioterapeutit Mkuntane"vo_nma”"r

Mervi Marttinen (terveyskeskus) ja
o Paula Hdmil&inen (Etixiiri)

Miten?
Ajanvaraus lilkuntaneuvontaan puhelimitse:
- Terveyskeskus (015) 194 4360
(ETI.: :ol %lo 1)2 15.30, pe klo 12-14)
- Elixilrl (015) 355 6669 Y "
(ma-to klo 8-16, pe klo 8-12) EI_.lX||R| Mervi Marttinen  Paula Hamdldinen

BN e = - Terveyskeskus Elixiiri
Mita maksaa? (015) 194 4360 (015) 355 6669
- Liikuntaneuvontakaynti ja seuranta- (5 -'g'—f
_ kdynnit ovat maksuttomia W g

- -Matalan kynnyksen ryhma-
toiminnoissa ja erillisissd
testauksissa pieni maksu

Miksi?

Nyt muutokseen on hyvd mahdollisuus!

Terveysliikuntaryhmot
Eteld-Savon Litkunta
Liisa Haikonen

044 3410057

Tamdn kortin Sinulle lihetti
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LITE &,

BG@ Liikuntaneuvonta, luottamuksellinen

Tiedot ovat luottamuksellisia.

LHKE LUO ELAMAA!

pvm & klo:
1. Perustiedot
ASIAKASNUMERO: ENSIKAYNTI KONTROLLIKAYNTI1. 2. 3.
nimi syntyméaika
puh. sukupuoli mies nainen
ammatti sdhkoposti
osoite

tyomarkkina-asema: | opiskelija___ tydton __ tySssda ___ — tyonantaja:
elikeldinen muu, mikd?

koulutus: peruskoulu  keskiaste (lukio, ammattikoulu)

alempi korkeakoulututkinto (amk) ylempi korkeakoulu (yo)
siviilisédty: avo- / avioliitto eronnut / asumusero leski naimaton
ohjautuminen laskari  terveydenhoitaja __ tydterveyshuolto tyopaikka
liikuntaneuvontaan: | oma aktiivisuus LLE -tapahtumat / tilaisuudet muu, miké?

2. Millainen on terveydentilasi yleisesti ottaen?
EI erittdin hyvé D hyva D tyydyttava D vilttiva [:I huono

3. Terveysperusteet / sairaudet, jonka hoidoksi liikuntaa tulisi liséiti:

Ylipaino / lihavuus Nivelvaivat, mikd?
Diabetes / kohonnut verensokeri Lihasvaivat, miki?
Metabolinen oireyhtymi Hengityselinsairaus
Kohonnut verenpaine | Masennus
Kohonnut kolesteroli Joku muu, mik&?

4. Onko sinulla muita terveydellisiii rajoituksia tai sairauksia?
el kylld, mitd?

5. Onko sinulla jatkuvaa li#kitysti em. sairauksiin?

ei kylld, mitd?

6. Tupakoitko? kylla en lopettanut ___ vuotta sitten

7. Kiiytitko alkoholia? en lainkaan vihdn

(katso raja-arvoliite)
kohtuullisesti runsaasti

Kuinka usein kiiytiit alkoholia?
En koskaan Kerran kk tai harvemmin
2-4 kertaa kk 2-3 kertaa viikossa

4 kertaa tai useammin viikossa




Liikuntaneuvonta, luottamuksellinen

8. Ravintotottumukset. Millaiset ovat ruokailutottumuksesi? Syotko séiéinnollisesti?
(liite: lautasmalli)

9. Terveydentila ja kehonkoostumus

Pituus PEF Rasva % (bio-
impedanssi)
Paino Puristusvoima Rasva % (poi-
mumittaus)
BMI Verensokeri Luustolihasten
___hravinnotta miarid
Verenpaine Kolesteroli Lepoaineen-
dias./syst. ___hravinnotta vaihdunta
Leposyke Vyotaronympérys Sisdelin rasva

(katso raja-arvoliite)

10. Kakkostyypin diabeteksen riskikartoitus (alleviivaa)

Tk alle 45v (0 p.) BMI: alle 25 kg/m2 (0 p.)
45-54v 2 p) 25 -30kg/m2 (1 p.)
55-64v (3 p.) yli 30 kg/m2 (3 p.)
yli 64v (4 p.)

Vyoétiaronympérys: M alle 94 cm / N alle 80 cm (0 p.)

M94-102cm/N80-88cm(3p.)
M>102cm/N>88cm (4 p.)

Liikunta/arkiliikunta joka pva véh puoli tuntia: ~ Kylld (0 p.) Ei(2p.)
Kasviksien, marjojen ja hedelmien sydminen: Péivittiin (0 p.) Harvemmin (1 p.)
Verenpaineldikkeiden kiytto sidnnollisesti: Ei koskaan (0 p.) On kiyttényt (2 p.)
Verensokeri ollut joskus tarkastuksessa koholla:  Ei koskaan (0 p.) On ollut (5 p.)
Onko suvussa todettu diabetesta: Ei (0 p.)

Kyll4. Isovanhemmilla, vanhempien sisaruksilla tai serkuilla (3 p.)
(mutta ei vanhemmilla, sisaruksilla tai omilla lapsilla)
Kylli. Vanhemmilla, sisaruksilla tai omilla lapsilla (5 p)

Riskikartoituksesta pisteitd => riski sairastua 10 v kuluessa (katso raja-arvoliite)

11. Millaisena pidiit elimiinlaatuasi? (alleviivaa asteikolla 0-10)
01234561728910

12. Kuinka motivoitunut olet liikkumaan? (alleviivaa asteikolla 0-10)
012345678910




Liikuntaneuvonta, luottamuksellinen

13. Mikii motivoi sinua liikkumaan? / Mikii saa/pistiii sinut liikkumaan?

14. Mitki ovat olleet suurimmat esteet ja vaikeudet lilkkunnalle?

Ajan puute

Motivaation puute

Kaverin tai ryhmén puute

Laiskuus

Sairaudet tms. vaivat

Aiemmat negatiiviset kokemukset

Vilineiden tai
likkuntapaikkojen puute

Muu syy, mik&?

Olosuhteet (mm. esteettémyys)

15. Kuinka usein liikut? (alleviivaa)

(] En koskaan

(vapaa-ajan fyysinen kuormitus, vahintéisn 30 min kerta/pva). [12-3 kertaa kuukaudessa

(ei juuri aiheuta hengiistymisti ja / tai hikoilua)

Kohtalaista liikkumista

(kohtalaista ponnistelua, jonkin verran hengiistymisti ja /

tai hikoilua)

(voimaka'sta ponnistelua, hengiistymist# ja
hikoilua)

16. Millaista liikuntaa harrastat ja kuinka@l«errallaan?
krt /vko

O Kerran viikossa

02 kertaa viikossa
[ 3 kertaa viikossa
(] 4 kertaa viikossa

[J Vihintiin 5 kertaa viikossa

liikunonan kesto (hivko)

Liikuntamuoto

krt/vko

lilkunnan kesto (h/vko)

Liikuntamuoto

krt/vko

liikunnan kesto (h/vko)

Liikuntamuoto

YHTEENSA:

liikunnan kesto (h/vko)

17. Maksimaalinen hapenottokyky. Non-exercise (NEx) — menetelmilli. (ks. liite)

VO?’max =

56,363 + 1,921( )-0,381(_ )—0,754(___)+10,987(__ )=__ ml/kg/min

aktiivisuusluokka
Kuntoluokka =

iké

BMI sukupuoli

(ks. raja-arvoliite) Mies = 1, nainen = 0.




Liikuntaneuvonta, luottamuksellinen

18. Mitii toivot saavasi terveyskunnon edistiimiseksi (valitse kaksi tirkeintd)?

terveystietoutta yleisid kuntoiluohjeita
yksil6llisid kuntoiluohjeita yksil6llistd ohjausta
liikkuntaa ryhméssé tukea ja seurantaa

terveyskunnon kartoitusta /

testausta

jotain muuta, mitd?

19.

Millaisia tavoitteita sinulla on oman terveytesi parantamiseksi?

sairastavuuden vihentdminen (vrt.
kohta 3. Terveysperuste liikunnalle)

lihaskunnon parantaminen

parempi jaksaminen (esim. tydssi)

kestivyyskunnon parantaminen

painonhallinta

muu, mikd?

20. Muutosvalmius. Miti konkreettisia asioita olet valmis tekemiiiin niiiden tavoitteiden
saavuttamiseksi?

21. Kuinka motivoitunut olet lilkkumaan nyt kun asiasta on keskusteltu? (asteikolla 0-10)
0123456728910

22. Arvio yhdessi liikuntaneuvojan kanssa, missé vaiheessa (liite: TTM) olet
liikuntakiyttiytymisen suhteen? (ympyroi)

Esiharkinta Harkinta ~ Valmistelu Toiminta  Yllépito
23. Huomiot ja toiveet liilkunnan suhteen.
ryhmétoimintaa yksilotoimintaa
Muut huomiot:

24. Seuranta-aika 25. Yhteydenpitotapa: email __ soittoaika _ kdynti

liikkuntaneuvoja:

25. Asiakas ohjattu eteenpiin:

Liikuntaryhméfin (LLE)

Hyvin Olon Ryhméén

Muuhun litkuntaryhmééin

Kuntotestaukseen

Lagkdrille / terveydenhoitajalle

Ravitsemusterapeutille

Tupakasta vieroitusryhméin

TULES -kdynnille

Muualle, mihin?

26.

Annettu materiaalia:

Henkil6kohtainen liikuntaohjelma

Lihaskunto-ohjelma

Kuntokalenteri

Ravitsemusohjeita

Muuta, mitd?




Liikuntaneuvonta, luottamukseilinen

T#md asiakirja toimii lahtokohtana liikuntakéyttiytymisesi tukemisessa.

] Suostun siihen, ettd annettuja tietoja hyddynnetéén LLE -hankkeen tutkimus- ja
kehitystyossd siten, ettei yksilollinen tietosuojani vaarannu.
Tulosyhteenvedot laaditaan siten, ettei vastaajan henkil6llisyys tai organisaatio tule
esille.

] Osallistuin liikuntaneuvontaan tytajallani. Tyonantajalleni syntyvia laskennallista
palkkakustannusta liikuntaneuvontaan osallistumiseni aj alta saa kéyttdd hankkeen
omarahoituksessa. Palkanlaskijalta saa tarkistaa tuntipalkkatietoni.
(T#m4 mahdollistaa osaltaan liikkuntaneuvontapalvelun maksuttomuuden.)

[] Osallistun liikuntaan ja mahdollisiin testauksiin omalla vastuullani.

aika / 20

asiakas

liikuntaneuvoja
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Liite 9, Suomimies ja Suominainen seikkailee litkuntaryhmaesite.

SuomiMies

selkkallee
iW

INKIN MEILLE "ot
suommw.mui
OMAA TERVEYTI'K EDlSTAvAA TOIMINTAA!
Tule mukaan SuomiMies seikkailee
-liikuntaryhmddn!
Hei mies 40-64 vee - onko liikuntaharrastuksesi
ollut viimeeksi sohvalta jidkaapille ja takaisin,
puuskuttaako ja pdmpittddko?
- Jos siltd tuntuu, niin olet just sopiva mies tahén

Forukkaan ilmoita ittes | ja naapurin *Urpo” mukaan
ikkumaan dijdporukkaan!

Mukana pdrjdd hyvilld huumorilla - ei hienoilla vetimilld!

SuomiMies- ja SuomiNainen-ryhmien ohjelmassa mm. kuntonyrkkeilyd,
lihaskuntoharjoittelua, ulkoliikuntaa, lihashuoltoa, kirkkovenesoutua,
sekd palfon muuta mukavaa samantasoisten harrastajien kanssa!

g
§
:
d
:

Sitovat ilmoittautumiset SuomiMies- ja SuomiNainen-ryhmiin
19.1.2009 mennessd ja lisitiedot:
Teemu Ripatti, puh. 044 341 0053,

teemu.ripatti@esliikunta.fi www.eslilkunta.fi

Tddlld pdrjdd vanhoilla verkkareilla ja t-paidaliakin!

SuomiNainen
»;elkkallee <

§ LIKUNTA-
_RYHMA
N | ALKAA!

ALOITA UUSI VUOSI SEIKKAILLEN!

Puuskuttaako, tunnetko olevasi
huonossa kunnossa?

Nyt alkaa aivan uusi liikuntaryhmi 40-64 v. naisille!
Mukavaa, turvallista, mutta tehokasta liikuntaa
erilaisten litkuntateemojen ympdrilld - kuten meidén
SuomiMiehillakin!

- Liikuntaryhmit aloittavat 22.1.2009 Mikkelissa
- Ryhmiit alkavat, kun osallistujia on vdhintddn 8 hlod/ryhma

ESLE ay — .

SuomiMies- ja SuomiNainen-liikuntaryhmien toiminta sisaltai:

- Ohjattua liikuntaa yhteensé 16 krt. le
- Hinta: 80€ (voi maksaa kahdessa eréssa!) Tu 1
sisiltid ohjauksen, vilineet, tilat, ei vakuutusta m ukaa n:

Vipuveimaa

Cx1 VAT



EA-p ‘LW GQLXQ :040Y ‘L00g "+1"Z od OABS-B]| Bl OABS-ISUBT

2ngeiEsTros urdodting oi1srdomniragqgan I . Lannig
F& o @ NVVVANHNVYL TIOLEAVL AW OAVS-VLI OAVSISNWT ppuedsmnsg () oansinns g
=3 /A
AL CEE)) opnnupddwny| D}s|)jpuuUnNyPOW

!!!!!

1j EJUN}|S3" MMM :e[0]211BS!T

SIENN 4

sausps poypddy Jo Aisioapun yoryn iYYWY'13 ONT NI

MNOAVINYONILLYIWWY NININNIW = N
= i
\$§MQ§§§N ,.
-dmm €1-TL 0P iWONH “112Y-1IO ‘YNNITNOAVS « &
C : nnoy unliey ‘PIYWYSHIId <
ppolip} eyesn] “fif
:BEBNQBQB.N 1esiin m<_-_>._n.zgs A
J— fesejumjin uasymysaynino) ‘vAnl «
fojonu! - jISyasiwene uajsieu
umm._%muwmmo pnjoj2d of el usjse) :E_msﬁ_a_r_e_ ugejeiay elosep -

prsiunIsnIng pssDUIAMO  oru [y dYNIN UTTA BSO U0 RWINyRdE] UNRYIW
91 anjuepeliAey ‘feseaumyi] uWYW ‘ITdNIw <

ipssapyA uoowmpjl) 13SdY7 of 1ySI DPJIDYD
S1-€1 0 "L T°6 BugAiedues|

oy AL T



UeA-p ‘WW G| X 9 1030)
8002'8'82 O} OABS-E]|

1} BJUM| IS MMM
o RN PRI T WIS 23

upmsaETroTew: pjsanu sidocuny M 1 j m TR . 4 A e DRy \ MACHVINNOXLLIVWWY NITENRIN 3
ggaq_ﬁsifnhumeéz-w l .m ﬁ N3N0NS-v1 (N v G 2 e Q\ Q .

w___m_n_ﬂ sofw mm“__h_E_o.r

j19SID|10/]

m :n—-mm—V— _‘. i e DPJIDY 19K
UIOAUIAKY ef -sAanta) oS AT




Tule mukaan

parantamaan 4 -
~kuntoasi Etela-Savon 8
#sairaanhoitopiirin *

="} henkilokunnan s N N

I

. “1.1.-15.9:2010] ¥

21iyhteiseen kampanjaan

#' e

| HAASTA ITSESTKUNTOON -KAMFPANJAN
KOKOONTUMISAJOT

' Tapaamiset kerran kuukaudessa, yhteensé 7 kertaa tammi-elokuussa 2010.
Jarjestdjand Eteld-Savon Liikunta ry.

! Ke 27.1. klo 17.00 - 18.00 Kuntojumppa :
(mm. kahvakuulaharjoittelua) Kuntotalo, Karkialampi — :

E Ke 24.2. klo 17.00 - 18.00 Kuntopiiri
{mm. kahvakuulaharjoittelua) Kuntotalo, Karkialampi

El Ke 24.3. klo 17.00 - 18.00 Keppi/gymstick —jumppa
Kuntotalo, Karkialampi

[ Ke 21.4. klo 17.00 - 18.00 Lihashuolto ja toiminnallinen
harjoittelu, Kuntotalo, Karkialampi

B Ke 19.5. klo 17.00 - 18.00 Pelit ja leikit
Kuntotalon urheilukenttd, Karkialampi

A Ke16.6. klo 17.00 - 18.30 Sauvakdvely ja melonta
(puolet porukasta meloo ja puolet kivelee/vaihto)
Melapirtti Ristiinantie 16 (Kaihun lahdella)

HEINAKUUSSA "kotitehtévia”

Ke 11.8. alkaen klo 17.00 Luontoliikuntaa
Sdynatin retkeilyalueella

Ke 15.9. KAMPANJAN LOPPUHUIPENNUS URSKISSA!

Varustus: Ota mukaasi tiilkkumiseen sopiva asu toiminnan mukaan seké
hyvit kengit (lenkkarit tms.) Kokoontumisajoihin saavutaan omilla kyydeilla.

Vakuutus: Toiminnan jarjestija (Eteld-Savon Liikunta ry) El OLE VAKUUTTANUT
osallistujia toiminnan ajaksi.

Tehd#édn yhdessd Suomen kunnollisin sairaanhoitopiiri!
Kampanjan jdrjestdd Kanerva-KASTE -hanke, kysy lisad:

Eeva Hikkinen, p. 044 351 6566, eeva.hakkinen@esshp.fi
Arja Vdananen, p. 044 351 6550, arja.vaananen@esshp.fi

[ ]

PR TR st |
A A | v

EJJKASTE >
o\ Kanerva-KASTE

|

- = ] GEE Vipuvoimaa
ZKASTE  ESLE  =-F  vomawwopey CU:lta




L///’?Z /2.

KUNNON
OLYMPIALAISET

—n. klo 17
-a § 21. .2010’ klo 104 !’]
Lk rhglupt”'sw’ Mikkel

. Bl

Klo 14.00 WARM UP! Musiikista energiaa, mukaansa tempaava
yhteinen alkulammittely.

Klo 14.15 Liikunnalliset toimintapisteet 9 “

E¥ Kuulasta on moneksi! < R
Kahvakuula + voimatangot, vuoden kuumin uutuus,
tehokkaita syketté nostavia liikesarjoja.

EB Nyt saa hyppii seinille ihan vapaasti!
Seindkiipeilyd mutterissa. Turvallisuus on taattu,
ei tarvita koysid eikd varmistuksia.
Mahdollisuus kokeilla myds Slack Linea
eli tasapainoliinaa!

E} Tekniikassa sen salaisuus
Osaatko juosta oikein? Juoksu/hdlkkdtreenit,
intensiiviharjoitteilla saat kdsityksen miten ja
mitd lihaksia tarvitaan juoksussa.

& Bodylle kyytia!
Gymstik -keppi vastuskuminauhoilla.
Hauska kehoa vahvistava kuntoiluvidline.

B} Karjase ja dhkise, tarvittaessa purista pepulla
Moukari, turbokeihds ja pituusloikka.
Tissd ei pelata senteilld, eikd edes metreilld!

Klo 16.30 PRICE GIVING CEREMONY

limoittautuminen 20.8.2010 mennessa
Eeva Hikkiselle sdhképostilla eeva.hakkinen@esshp.fi
tai p. 044 351 6566

Varustus: Liikunnallinen asu ja hyvét liikuntaan soveltuvat
jalkineet sd@dn mukaan.
ESLi ei ole vakuuttanut osallistujia toiminnan ajaksi.
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